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Auf dem Russischen Original Tom Herrn Minister des Innern geieichnet: 

Durch Druck su Teröffentlichen Lahbkoy. 



An den Herrn Minister des Innern 



des Hedlelnlftctien Departement» 



BERICHT. 

Dem Befehle Euer Exzellenz entsprechend hat das medicinische 
Departement die Ehre, Hochdenselbcn den Bericht über den Volks- 
gesundheitszustand im Kaiserreiche und über die Wirksamkeit 
der vom Kaiserlichen Ministerium des Innern ressortirenden Civil- 
Hospitäler während des Jahrs 1850 ehrerbietigst vorzulegen. 

Wie Euer Excellenz ersehen werden, hat auch dieses mal das 
medicinische Departement sich auf die Zusammenstellung der Ergeb- 
nisse aus denBerichlen der dem Kaiserliehen Ministerium des Innern 
unterstellten vier und fünfzig Medicinalbehörden und der dem Mini- 
sterium des Innern ausschliesslich untergeordneten 491 Hospitäler 
allein beschränken müssen, daher es auch nur möglich war, die für 
Wissenschaft und Leben Beachtung verdienenden Erfahrungen und 
Leistungen der dem medieinischen Departement unterstellten Aerzte 
zu veröffentlichen. 

Der Director, Civil-Generalstabsdoctor 
Fr. Otsolig. 

St. Petersburg den 34. Octoher 4857. 
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Der Winter begann zu Ende 1855 allenthalben überaus früh. 
Schon gegen Mitte November hatte sich überall, mit Ausnahme der 
südlichsten Enden des Reiches, die Schlittenbahn vollständig einge- 
stellt und zu Anfang December standen fast alle Flüsse, bei heftigen 
und beständigen Frösten. Die erste Hälfte des December war beson- 
ders kalt. Die Temperaturerniedrigung, welche zwischen dem 15. 
und 30 November *) eingetreten war, dauerte entweder in demselben 
Grade fort, oder steigerte sich noch bedeutend, und zwar nicht nur 
in den nördlichen, sondern selbst in den mittlem und südlichen 
Gouvernements. Ueberhaupt kommt die grösste Temperaturerniedri- 
gung des verflossenen Winters auf die erste Hälfte des Monats Decem- 
ber, und zwar: 

— 37° im Gouvernement Tobolsk und im Altaischen Bezirke des 

Gouv. Tomsk, 

— 32° in Kjachta, 



*) Das Datum ist durchgehend nach dem Julianischen Kalender ange geben 
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— 30° in den Gouvernements Jaroslaw (den 3. und 4. Deeember), 

Twer (den lü Deeember) und im nördlichen Theil von 

Cherson, 
— 29° im Gouv. Irkutzk (um die Mitte des Deeember), 
— 28° in den Gouv. Minsk, Witebsk (um den 10. Deeember) und 

Wjatka (den 7 Deeember), 
— 27° in den Gouv. Charkow (zu Anfang Deeember), Kaluga (um 

den 10. Deeember), Poltawa und Smolensk (biszum15.), 
— 26?5 im Gouv. Tula (um die Mitte Deeember), 
— 26?2 im Gouv. Kursk (den 5. Deeember), 
— 26° im Gouv. Mohilew (um die Mitte des Deeember), 
— 25° in den Gouv. Pskovv, Orel, Kostroma, Tambow, Wilna, Kow- 

no und Tschernigovv (zwischen den 7. und 15. Deeember), 
— 24° in den Gouv. Kiew und Wolhynien (den 7. Deeember), 

Moskau und Wladimir (bis zum 10. Deeember), 
— 22° in Bessarabien (zu Anfang Deeember), in den Gouv. Sim- 

birsk (den 7.) und St. Petersburg (bis zum 8. Deeember), 
— 20° in Odessa und den Gouv. Grodno und Jekaterinoslaw (bis 

zum 15. Deeember), 
— 18° im Gouv. Saratow (zu Anfang Deeember). 

Nur in den Gouvernements Tiflis, Stawropol, Astrachan und Tau- 
rien war in der ersteu Hälfte des Deeember die Winterkalte noch 
nicht vollständig entwickelt. 

An einigen Orten im ersten Drittheil, ganz allgemein aber zu 
Mitte Deeember, machte die strenge Kälte rasch und unerwartet ein- 
tretendem Thauwetter Platz, und zwar wurde in den Gouvernements 
Kursk schon vom 8ten, St. Peterburg vom 9len, Kaluga, Minsk, Mos- 
kau und Rjasan vom lOten Deeember die Kälte geringer, zeigten sich 
Nebel und die Temperatur stieg an manchen Orten bis auf -#-3°; 
zum 15. Deeember trat fast in der ganzen Ausdehnung des Reiches 
Thauwetter ein, so dass der Schnee an vielen Orten schwand und Re- 
gen fiel. Dieser Winterregen war besonders stark im Gouv. Tomsk 
gegen den 10., im Tschernigowschen und Kurskischen vom 15. ab, 
im St. Petersburgischen vom 19., im Wilnaschen, Kownoschen und 
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Livland zwischen dein 15. und 20. December. Das Thauwetter trat 
weniger stark auf in den entlegenem nördlichen und östlichen Gou- 
vernements, namentlich in Archangelsk, Olonetz, Jaroslaw, Kostroma, 
Wologda, Perm, Wjatka, Kasan, Nishny - Nowgorod und Simbirsk, 
indem die Kälte bloss bis auf — 10°, an einigen Orten selbst bis 

— 4° nachliess, während in den mittlem und südlichen Gouverne- 
ments die Temperatur um dieselbe Zeit, bei trübem Himmel, bis auf 
-+-4°, im Süden bis -+-7° kam. So dauerte die Witterung vom 15. 
December, an manchen Orten noch früher, bis zum 24. An diesem 
Tage zeigten sich wieder starke Nachtfröste, welche in den folgen- 
den Tagen rasch an Intensität zunehmend, in den Gouv. Wolhynien 
und Kiew bis auf — 12°, im Kalugaschen und Grodnoschen bis auf 
— 17°, im Astrachanschen bis — 18° kamen, wobei die Wolga sich 
mit Eis bedeckte. Im St. Petersburger und den angrenzenden Gouv. 
erreichte die Kälte ebenfalls — 18°, im Stawropolschen — 19°, im 
Simbirskischen und Kasanschen — 21°, im Nishny -Nowgorodschen 

— 22°, im Jaroslawschen — 26° und im Twerschen an einigen Orten 

— 27°. Doch war diese Zunahme der Kälte nur von kurzer Dauer. 
Schon am 27. December trat im Süden starkes Thauwetter ein, an 
einigen Orten mit nassem Schnee und Regen und bei dem um jene 
Zeit herrschenden Südwinde machte sich der Einfluss dieser Witterung 
fast im ganzen Reiche bemerkbar. Die trockene Kälte machte Ne- 
beln Platz, die Luft wurde feucht; die Tagestemperatur erreichte in 
der ganzen Ausdehnung zwischen der östlichen und westlichen Grenze 
des europäischen Russland und nach N. bis 58° N. Br. -*-3° und h-4°; 
an vielen Orten fiel eine Menge nässenden Schnees und Regen, beson- 
ders stark in den! Gouv. Wolhynien, Kursk, Cherson, Kaluga, Grodno, 
Kiew, Tschernigow, Charkow, Tambow und Jekaterinoslaw. In den 
vier letztem Gouvernements schmolz der Schnee beinahe völlig, und 
im Tambowschen gingen sogar die Flüsse auf. — Im hohen Norden 
und in den sibirischen Gouvernements zeichnete sich dagegen der 
ganze December durch strenge Kälte aus. 

Im Laufe des Januar war das Wetter ebenfalls überaus verän- 
derlich. In den ersten Tagen dieses Monats waren überall Fröste, 



an einigen Orten des gemässigten Landstriches sogar recht bedeu- 
tende. So erreichten sie im Tschernigowschen, Tulaschen (den 8. Ja- 
nuar) und Wolhynischen (den 7. und 2. Januar) — 16°, im Minski- 
schen — 22° (den 4. Januar), im Kurskischen — 24?5 (am 3. Ja- 
nuar), im Charkowschen — 27° (gegen den 8. Januar). In Folge 
dessen standen die Flüsse abermals. Im N. schwankte die Tempe- 
ratur zwischen —20° und 22°; in den sibirischen Gouvernements 
fiel sie bis auf — 30°, bei welcher Gelegenheit die Angora im Irkutz- 
kischen Gouv. stand (zum 6. Januar). In den übrigen Theilen hielt 
sich die Kälte in den ersten Tagen des Monats zwischen — 6° und 
— 15°, kam sogar in Astrachan auf — 7° und — 8°, in Odessa auf 
— 10° und in Tiflis auf — 12 u . Unmittelbar hierauf folgte aber- 
mals Thauwelter, welches sich ganz zuerst in den südlich gelegenen 
Oertern zeigte und sich allmälig nach N. hin ausbreitete. Vom 5. an 
begann das Thermometer in den Gouv. Wolhynien, Minsk, Kiew und 
den südlichen Theilen von Cherson am Tage -+-4° zu zeigen; dabei 
schmolz der Schnee rasch und nahm die Schlittenbahn ein Ende. 
In Astrachan war um diese Zeit -*- 5°, in Odessa -+- 6°. Zwischen 
dem 9. und 11. Januar zeigte sich Thauwetter in den Gonv. Kursk 
(bis -*-2?3), Tschernigow (-+-3?3), dem nördlichen Theile von 
Cherson, in Charkow, Saratow, Tula (-#- 1?5), Woronesh, Orel, Ka- 
luga, Moskau, Tvver, Pskow, St. Petersburg (-*-2°) und Jaroslaw 
(-#-1°). Zum 15. Januar wurde es fast allgemein, war sogar im N. 
und in Sibirien bemerkbar und an einigen Orten von heftigen Re- 
gengüssen begleitet, besonders in den Gouv. Wolhynien (den 8. 
11. und 27. Januar), Charkow (den 10. 17. und 29.), Kursk (den 10. 
und 11.), St. Petersburg (den 9, 10. 15. und 17.), Jaroslaw (den 
11.), Kaluga (den 15.) und in Kurland und Ehstland (den 27. und 
29.). Durch diese Regengüsse wurden die Felder vom Schnee ent- 
blösst, und in den Gouv. Grodno, Saratow und Charkow gingen die 
Flüsse auf, reinigten sich vom Eise und traten wie im Frühjahr aus 
ihren Ufern. Die Dauer dieses fast allgemein verbreiteten Thau- 
wetters im Januar war verschieden: in den nördlichen Gegenden 
traten schon nach den 16. Januar wieder Fröste ein; im Gouv. Jaro- 



slaw fiel das Thermometer an diesem Tage bis auf — 1 6° und blieb so 
bis zu den letzten Tagen des Monats, nachdem es nur einmal (am 27. 
Januar) auf -f-2° gestiegen war. Im Gouv. St. Petersburg begannen 
leichte Fröste von — 6° bis — 10° vom 18ten, in Simbirsk, Kaluga, 
Kiew hielten sie sich vom 20 Januar ab zwischen — 5° bis — 10°; 
zugleich fiel im letztgenannten Gouvernement wieder Schnee und 
stellte sich die Schlittenbahn abermals her. [m Gouv Stawropol er- 
neuerten sich die Fröste vom 22. Januar, wobei sich die Flüsse mit 
Eis bedeckten. In Wolhynien stieg die Kälte vom 24. Januar ab bis 
auf — 15°, im Charkowschen vom 25. bis auf — 10°, im Irkutzki- 
schen bis auf — 28° und im Pskowschen vom 26. Januar an bis auf 
— 15°. 

Im Laufe des Februar hielt sich der Winter ziemlich beständig. 
Mit Ausnahme einiger Tage im mittlem Drittheil des Monats, an 
welchen in den mittlem und südlichen Gouv. kurz dauerndes Thau- 
wetter stattfand, hielt die Kälte den übrigen Theil des Monats be- 
ständig und an manchen Orten mit nicht geringer Strenge an. 

Vom 1. bis zum 10. Februar kam die Kälte 
bis— 32° inKjachta, 
d — 30° im Gouv. Jaroslaw (vom 1. bis zum 4. Februar), 
» — 27° in den Gouv. Tambow und Poltavva, 
» — 23° im Gouv. Archangelsk (den 6. Februar), 
» — 22° in den Gouv. Pskow und St. Petersburg, 

* — 20° » den Gouv. Kaluga, Tschemigow (den 6. und 7. Fe- 

bruar) und Twer (vom 1. bis zum 8. Februar), 
» — 19° » Minsk und Astrachan, 
» — 1 6° » Simbirsk und Grodno, 
» — 15° » Smolensk, 

• — 14° p Livland, 

» — 13° » Wolhynien (den 6. und 7. Februar), 
> -12° » Tiflis, 

» — 11?6 » Odessa und dem südlichen Theil des Gouv. Cherson. 

Am 10. und 11. begann Thau weiter in den Gouv. Twer, Grodno, 

Kaluga, Rjasan, Smolensk, Tula, Kursk, Wolhynien, Jekaterinoslaw, 



Charkow, Tambow, Cherson und Bessarabien. In Odessa stieg die 
Wärine um diese Zeit bis auf -+- 8°, in den Gouv. Tambow und 
Jekaterinoslaw fiel starker Regen und in Bessarabien gingen die 
Flüsse auf. Am 15. begann es zu thauen in den Gouv. Saratow, 
Astrachan (bis-*-6|°), Wilna und Kowno; vom 16. ab stieg in Gouv. 
St. Petersburg das Thermometer über 0° und die darauf folgenden 
3 Tage hindurch fiel kalter Regen. Am 17 zeigte sich Thauwetter 
in den Gouv. Tschernigow und Pskow und am 18. in Jaroslaw (-*-5°), 
in welchem letztern es von heftigem Regen begleitet war und drei 
Tage lang anhielt. Am 19. Februar endlich trat im Gouv. Stawropol 
Thauwetter ein, wo vom 22. Januar an beständiges Winterwetter be- 
standen hatte. 

Um den 20. Februar stellte sich abermals allenthalben Frost ein 
und dauerte unausgesetzt bis zum Ende des Monats. Dabei kam die 
Kälte bis auf 
—28° im Gouv. Tula, 

— 27° » Tambowschen, 

— 22° » Pskowschen, 
— 21° * Kurskischen, 

— 20° * Tschernigowschen und Ürelschen. 

— 19° » St. Petersburgischen und Minskischen, 

— 17° • Grodnoschen und Kalugaschen, 

— 15° in Wolhynien, Jaroslaw unb Simbirsk, 

— 12° » den Gouv. Nischny-Nowgorod und Saratow. 

Auch im Gouv. Stawropol kehrte der Frost am 26. Februar 
wieder. 

Im März dauerte das Wmterwetter noch in dem grössten Theile 
des Reiches fort. Nicht nur in den nördlichen Gouv. hielt sich der 
Frost selten unter — 10°, bisweilen mit bedeutenden Steigerungen 
zur Nachtzeit, sondern selbst in den mittleren und südlichen Gouv. 
währte die Kälte an manchen Orten beinähe bis zum Ende des Mo- 
nats. In den Gouv. Jaroslaw, Wladimir, Wjatka, Nishny-Nowgorod, 
Kasan, Simbirsk, Rjasan. Smolensk, Tambow, Woronesh, Witebsk, 
Saratow, Astrachan und Poltawa bestanden den ganzen März hindurch 



Fröste, welche denen im Februar nichts nachgaben und bisweilen 
von Schneefall und Schneegestöber begleitet waren. Der niedrigste 
Thermometerstand in diesem Monate kam noch bis auf 

— 20 ü in den Gouv. Smolensk und Tambow (zu Anfang März), 
— 19° in den Gouv. Kursk (den 17.) und Stawropol (den 14.), 

— 18° St. Petersburg (bis zum 23.), Charkow (vom 12. bis zum 

28.) und Jaroslaw (den -15 und 16), 
— 17?5 Tula (den 27.), 

*— 16° Minsk (bis zum 20.) und Wolhynien (den 3. und 5.), 
— 15° Tschernigow (den 16.), Kaluga (vom 1. bis zum 10. und 

um den 20.) und Pskow (bis zum 27.), 
—14° Simbirsk | 

— 13 J Wolhynien [(den 15.), 

— 12 Ü Kiew ) 

— 10° Cherson (um den 15.). 

Bis zur Mitte dieses Monates war Thauwetter im Allgemeinen 
selten und beschränkte sich auf unbedeutende Strecken. Sothaute es 
zu Anfang März in den Gouv. Tula, Archangelsk, Pskow, den 5. 9.11. 
im St. Peterburgischen, den 9. im Twerschen(-+- 5°) und Charkow- 
sehen (-*-3°) und den 10. in Wolhynien (-h4°). Doch bei baldiger 
Erneuerung der Kälte zog dieses Thauwetter keine weitern Folgen 
nach sich; nur im Charkowschen Gouv. gingen in Folge der das 
Thauwetter am 10. und 11. März begleitenden Regengüsse die kleinen 
Flüsse abermals auf. Am 12. März setzte sich nach vorhergegange- 
nem mehrtägigem Thauwetter, bei nebliger und feuchter Luft, das 
Eis des Dnjepr im Jekaterinoslawschen Gouv. in Bewegung, und am 
15. trat im Gouv. Grodno völlig warme Witterung ein, so dass bei 
-f-10° der Eisgang zum zweiten Male stattfand. Um dieselbe Zeit 
begann es im Gouv. Orel zu thauen, doch am 20. trat wieder ein 
Frost mit heftigem Schneegestöber ein, wobei mehrere Leute auf 
Feldern und Wegen erfroren. An demselben Tago war in Wolhy- 
nien in der Nacht noch — 10° und in Kiew —.8° Kälte. Vom 21. 
März an begann die von der Frühlingssonne erwärmte Luft allent- 
halben wärmer zu werden und im N. zeigte zieh in den Gouv. To- 



— 8 — 

bolsk, Perm und Tomsk Thauwetter; in Irkutzk befreite sich in 
Folge vorhergegangener Regengüsse, die Angc>ra vom Eise. Iß den 
mittlem und südlichen Gouv. zeigte sich überall der Einfluss der 
erwachenden Frühlingswärme: den 22. März zeigte in Kurland das 
Thermometer im Schatten -+-4°, am 23 in Odessa -+-14°; am 24. 
März fand der Eisgang auf der Desna im Gouv. Tschernigow statt; in 
St. Petersburg war am Tage -t-7°, in der Nacht aber noch —2°; 
in Kiew, wo vor 3 Tagen noch bei — 7° Kälte Schlittenbahn be- 
tanden hatte, zeigte am 24. März das Thermometer im Schatten 
s-Ml° und Tags darauf h-14°. Am 25 März fiel der erste Früh- 
lingsregen im Gouv. Twer und war in Astrachan ein völlig warmer 
Tag. Am 26. wurde Wolhynien von einem Sturme mit Regen und 
Blitz heimgesucht, wonach die Flüsse aufgingen. An demselben 
Tage brach das Eis des Dnjepr in Kiew und fiel im Gouv. Orel der 
erste Frühlingsregen. Am 27. März gingen die Flüsse im Woro- 
neshschen auf, am 28. setzte sich das Eis der Aa in Kurland in Bewe- 
gung, am 29. fand im Minskischen der Eisgang statt; am 30. befreite 
sich die Aa und am 31. die DUna in Livlaud vom Eise. In den 
letzten Tagen des März begann das Frühlingsweiter in den Gouv. 
Pskow, Wladimir, Twer, Jaroslaw, Nishny - Nowgorod , Kasan und 
Simbirsk, wobei übrigens Morgenfröste von — 2° bis — 7° fort- 
dauerten. Am 34. März spürte man um 5 Uhr Morgens an verschie- 
denen Orten von Irkutzk Erdstösse. 

Der April zeichnete sich allenthalben durch feuchte und kalte 
Witterung aus; in einem grossen Theile des Reiches hielten noch 
Morgenfrösle an und sogar im S. wurden die Nächte kühl, mit reich- 
lichem und kaltem Thau. An einigen Orten stellten sich wieder 
Fröste ein und wichen selbst am Tage nicht. Aus diesen Gründen 
blieb der grösste Theil der Flüsse bis zur Mitte dieses Monates vom 
Eis bedeckt, dabei fiel an vielen Orten Schnee und erhielt sich 
die Schlittenbahn. Zu Anfang April waren im Kurskischen mehrere 
Fröste, die bei Nacht bis — 17° kamen, im Tulaschen und Tambow- 
schen bis — 15°; in den Gouv. Jaroslaw, Twer, Smolensk, Nishny- 
Nowgorod und den angrenzenden dauerten Morgenfröste fort, die 
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stellenweise unausgesetzt bis zum 15. April anhielten, bisweilen sogar 
bis auf — 6° kamen. .Im Gouv. St. Petersburg stieg bis zum 12. 
April die Wärme um Mittag nicht über -+-2°, am Morgen und am 
Abend fiel das Thermometer auf den Gefrierpunkt und in der Nacht 
— 5°. Im Kalugaschen und den angrenzenden Gouv. dauerten bis auf 
zum 10. April, bei beständig klarem Wetter, Morgenfröste von — 3° 
fort; ebenso hielten sich leichte Nachtfröste bei — 2° in Kurland, 
Livland, Grodno, Minsk bis zum 12. April. In Nishny - Nowgorod 
bestand zu Anfang April noch Schlittenbahn und Thauwetter kam 
beinahe nicht vor. — In den südlichen Theilen des Reiches war die 
erste Hälfte des April gleichfalls kalt. Das Thermometer stieg am Tage 
selten über -4-8° in den Gouv. Taurien und Astrachan und über -*-5° 
in Wolhynien, Kiew, Poltawa, Tschernigow und in Bessarabien; ja es 
fiel selbst bisweilen unter den Gefrierpunkt. In der Nacht yon 7. — 
8. April war in Wolhynien und Tschernigow ein Frost von —2°, 
der am 9. — 3° erreichte. Zu derselben Zeit stand in Odessa und iui 
Jekaterinoslawschen das Thermometer auf — 2°. Am 10. April hielt 
sich in Tschernigow, Wolhynien und Poltawa ein Frost von — 3° und 
in Woronesh fiel an diesen Tagen das Thermometer am Morgen und am 
Abend unter 0°. Um dieselbe Zeit zeigten sich in Jaroslaw wieder 
Morgenfröste bis —6°, die bis zum 15. April andauerten. Bei solch 
einem Stande der Temperatur fiel im April nicht selten Schnee, in 
der ersten Hälfte des Monats in Jaroslaw, Olonetz, Grodno, Nishny- 
Nowgorod und Simbirsk, am 7. in ganz Kurland und Ehstland, den 
8. in Kiew und Wolhynien, den 9. wieder in dem letzteren und über^ 
dies in Poltawa, Stawropol und Jaroslaw, bei heftigem Schnee- 
gestöber; am 10., 11. und 12. April in Simbirsk. Dieser Schnee 
schmolz im Allgemeinen bald fort, doch war seine Menge so bedeu- 
tend, dass er in Wolhynien die Erde auf 2, in Kiew auf 4 Werschok *) 
bedeckte. Nach dem 15. April fiel noch mehrmals in grosser Aus- 
dehnung nasser Schnee im Gouv. Nishny-Nowgorod und am 23. eine 
bedeutende Menge im Gouv. Archangelsk. 



*) 1 Ars cbin = 16 Werschok = 28 Zoll = 2j Fuss Engl, od Russ.=j Faden od. Sasheu. 
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kälte. In Astrachan erfror die erste Blüthe der Pfirsiche; in Bess- 
arabien der Weinstock, die im Februar ausgeschlagenen Blätter der 
Fruchtbäume und das Laub, in Folge von Morgenfrösten, welche zu 
Ende des genannten Monats wieder auftraten und bis in den März 
hinein währten. In den Gouv. Wilna, Kownu, Mohilew, Kurland 
und Grodno, so wie in dem grössten Theil der mittlem Gouv., wurde 
durch die Kälte im Frühjahr die Blüthe der Fruchtbäume in dem 
Grade aufgehalten, dass manche Gattungen gar nicht blühten. Aus 
eben demselben Grunde entwickelten sich fast allenthalben die Ge- 
müse nur langsam und schwach. — Die Frühsaat des Getreides war 
überall gut und versprach eine reiche Ernte, doch die weitere Ent- 
wickelung wurde theils durch erneuerte Fröste im Frühjahr, theils 
durch kalte Witterung während des Sommers, verzögert. In den 
Gouv. Jaroslaw, Saratow, Mohilew und Archangelsk erfror der grösste 
Theil des Getreides im Juli und die Aehren erwiesen sich leer oder 
schwach gefüllt. Im Kasanschen wurde das Sommergetreide an vie- 
len Stellen von Maifrösten vernichtet. Aus derselben Ursache wurde 
in den Gouv. Moskau, Tula, Kaluga und Orel die Aehrenbildung und 
das Reifen des Sommergetreides unterbrochen und geschwächt. 
Von der andern Seite verhinderten an manchen Orten Dürre, an an- 
dern wiederum beständig regnerisches Wetter die zeitgemässe Ent- 
wicklung des Getreides und theilten ihm üble Eigenschaften mit. 
Vom kalten Regen im Sommer gelangte das Getreide nicht zur Reife 
und verdarb im Kern im nordwestlichen Theile von Orenburg, in 
Wladimir, Wjatka, Podolien, Rjasan, SmQlensk, Taurien, Moskau und\ 
Kaluga. Wegen Dürre Gel die Ernte spärlich aus in Cherson, Pol- 
tawa, Nishny-Nowgorod, Astrachan, Orel, Jekaterinoslaw und Staw- 
ropol, besonders in den Kreisen Pjatigorsk, Kislär und Mosdok. 

Das allgemeine Resultat der Getreideernte fiel spärlich aus : im 
südlichen Theil des Reiches in den Gouv. Charkow, Cherson, Podo- 
lien, Poltawa, Astrachan, Taurien, Stawropol und Jekaterinoslaw ; im 
mittlem Theil des Reiches in Orel, Moskau, Smolensk, Wladimir und 
Simbirsk; im N. in Olonetz, Archangelsk und Wjatka; in Sibirien in 
Irkutzk. Durch gute Ernte zeichneten sich aus die Gouv. Tomsk, 
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Tobolsk, Perm, Wologda, Nowgorod, Grodno, Wilna, Kowno, Kur- 
land, Minsk, Wolhynien, Tambow, Samara und der südliehe Theil 
von Orenburg. In den übrigen Gouv. war die Ernte inittelmässig, 
namentlich fiel bei guter Ernte des Wintergetreides, die des Som- 
mergetreides schlecht aus in den Gouy. Twer, Kostroma, Smolensk, 
Rjasan, Nishny-Nowgorod, Kasan, Kaluga, Tula, Woronesh nnd Sa- 
ratow. Das Wintergetreide war ärmlich in Kiew, dem südlichen 
Theil von Cherson und in Bessarabien. Beide Saaten waren mittel- 
mässig in St. Peterburg, Pskow, Ehstland, Livland, Jaroslaw, Wi- 
tebsk, Mohilew und Tschernigow. Die Gartengemüse waren spärlich, 
wässrig nnd zu rascher Verderbniss geneigt, überall, mit Ausnahme 
der Gouv. Jaroslaw, Samara, Simbirsk, Kasan, Saratow, Grodno, 
Kowno, Wilna, Kiew, Tambow, Moskau, Tula, Irkutzk und Bess- 
arabien, wo sie ergiebig und von guter Eigenschaft waren. Die Kar- 
toffelkrankheit zeigte sich in Tschernigow, Wladimir, Podolien, Perm, 
zum Theil in Wilna, Kowno und in schwachem Grade in Kurland. 
In Mohilew erfroren die Kartoffeln in der Erde im August und Sep- 
tember. Der Mangel an Feld- und Gartenfrüchten machte sich überall 
fühlbar. Sie gedifehen entweder gar nicht, in Folge heftiger Kälte 
im Winter und Fröste im Frühling, wodurch die Bäumt» und Sträu- 
cher gelitten hatten und die Frühlingsblüthe zerstört war, oder aber 
sie wurden nicht reif, wegen des kalten und regnerischen Sommers. 
Sogar im Süden waren im verflossenen Jahre wenig Früchte und dabei 
fehlte vielen von ihnen der gehörige Geschmack. Nur im Gouv. 
Astrachan waren die Trauben gut, in der Krim dagegen waren sie 
an manchen Orten durch Schimmel in Folge häufiger Regengüsse 
vernichtet; in Bessarabien erfroren sie durch früh eingetretene Fröste 
im Herbst 1856 und in Gurien und Mingrelien waren sie von der 
Traubenkrankheit ergriffen. Eine mittelmässige Fruchternte hatten 
die Gouv. Irkutzk, Kiew, Taurien, Kasan und Jaroslaw aufzuweisen. 
Ungeachtet der bedeutenden Abweichungen vom regelmässigen 
Verlauf der Jahreszeiten und des grösstenteils ungünstigen Zustan- 
des der Atmosphäre, befand sich dennoch die Volksgesundheil fast 
in der ganzen Ausdehnung des Reiches in einem befriedigenden Zu- 
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stände. Obgleich die Zahl der Erkrankten in numerischer Hinsicht 
wenig von den zwei vorhergegangenen Jahren abwich, so waren doch 
die Krankheitsformen im verflossenen Jahre weniger schwer, der 
Krankheitscharacter nicht so bösartig, deshalb auch der Verlauf ein 
regelmässigerer, die Ausgänge günstiger und die Sterblichkeit im 
Allgemeinen geringer als in den Jahren 1854 und 1855. Der ady- 
namische Krankheitscharakler, der sich in der ersten Hälfte des Jahres, 
und zwar fast ausschliesslich in den südlichen Gouv. gezeigt hatte, 
verschwand allmälig mehr und mehr, in demselben Maasseals die Ort- 
schaften von dem ehemaligen Centrura des Kriegslebens entfernt la- 
gen und mit dem Eintritt des Sommers. Im N. war sein Einfluss bloss 
bemerkbar im Petersburger und den angrenzenden Gouv. Pskow, 
Nowgorod und Twer. Im übrigen Theil des Reiches herrschte vor- 
zugsweise der katarrhalische Character vor, bald mit dem entzünd- 
lichen, bald mit dem rheumatischen abwechselnd. 

Aus den von den Medicinal-Inspectoriaten eingesandten Berichten 
über die allgemeine Zahl von Krankheitsfällen, welche in den Gou- 
vernements in ärztliche Behandlung kamen, sowohl in der Privatpraxis, 
als auch in den Kreis- und Gouvernemenls-Civilhospitälern, in den Kran- 
kenhäusern bei Gefangnissen, Landedelleuten, Lehranstalten, Fabriken 
und Manufacturen, erweist sich, dass von 1000 Kranken starben: 

21 im Gouv. Perm, 
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9 


Livland, 


30 . 


9 


Sjmbirsk, 


31 . 


9 


Ehstland , 


32 . 


9 


Stawropol und im Sabaikalschen Bezirk, 


35 » 


)) 


Kurland, 


36 » 


9 


Tobolsk , 


39 . 


9 


Tambow und Tomsk, 


40 » 


9 


Samara, 


41 • 


9 


Wladimir, 


42 » 


9 


Woronesh , 


44 . 


9 


Archangelsk, 


45 » 


Taganrog, 



— 29 — 

46 im Gouv. Rjasan, 

47 » » Saratow und Wilna, 

49 » » Irkutzk und Kowno, 

50 » » Charkow, 

52 » » Witebsk und Mohilew, 

55 » » Minsk, 

57 » » Kaluga, 

58 > > Orel, 

59 » » Tiflis, 

60 » » Pensa, 

62 » * Moskau, 

63 » » Astrachan und Kiew, 

64 » » Podolien, 

65 » » Tula und Kostroma , 

66 » » Kursk, 

68 » » Jaroslaw, 

69 » » Olonetz, 

70 » » Kasan und Orenburg, 
72 *> » Jekaterinoslaw, 

75 » » Smolensk, 

76 d d Wologda, 

79 » * Wjatka und Wolhynien, 

80 9 Bessarabien, 

82 * Gouv. Nishny-Nowgorod und in Odessa , 

83 » » Tschernigow und Twer, 
90 d » Grodno, 

93 » » Nowgorod, 

98 » » Cherson und Poltawa , 

101 » » Pskow, 

131 » » Taurien, 

150 » » St. Petersburg. 

So concentrirte sich also die Sterblichkeit im Jahre 1856 in 
den beiden entgegengesetzten Endpunkten des Reiches, im N. und 
S. und nahm gleichmässig gegen die Mitte und nach 0. hin ab. * 
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Die Ursachen eines so verschiedenartigen Resultates der Sterblich- 
keit sind vorzugsweise in dem Grade der in den einzelnen Gouv. mit 
mehr oder weniger verderblichem Character herrsrhenden Krankheiten 
zu suchen. Die wichtigsten unter denselben waren im Laufe des Jahres: 

I. Fieber. 

Katarrhalische , rheumatische und gasirische Fieber waren 
bei den raschen und plötzlichen Veränderungen der Atmosphäre, 
durch welche sich das ganze verflossene Jahr 1856 auszeichnete, 
und bei dem Vorwalten feuchter und kalter Witterung, allgemein 
verbreitet und währten an manchen Orten das ganze Jahr hindurch, 
indem sie besonders in den Winter- und Frühlingsmonaten zunah- 
men. Ihr Character hatte meist nichts Bösartiges, doch an man« hen 
Orten complicirten sie sich entweder mit epidemisch auftretenden 
Entzündungen innerer Organe, oder aber mit bedeutender Störung 
der Verdaung und Neigung zum Uebergange in Typhus. Im Win- 
ter herrschten fast ganz allgemein katarrhalische und rheumatische 
Fieber, complicirt mit Katarrhen und Entzündungen der Augen, des 
Rachens, der Bronchien, der Pleura und Lungen, und hin und wie- 
der mit rheumatischer GelenkalTection. Grippe ohne Complicationen 
war um diese Zeit in Irkutzk, Wjatka, Charkow, Orel und zumTheil 
inPskow. In letzterem und in Kurland kamen zugleich ziemlich reine 
Formen von rheumatischem Fieber mit Gelenkanschwellung vor. 
Ueberhaupt behielten die Fieber in den drei Wintermonaten vor- 
zugsweise den katharrhalischen und entzündlichen Charakter bei, 
doch an einigen Orten in den Gouvernements Archangelsk, Olonetz, 
St. Petersburg, Pskow, Livland, Kostroma, Witebsk, Grodno, Twer, 
Moskau, Kaluga, Kursk, Tschernigow, Wolhynien, Kiew, Poltawa, 
Tambow, Woronesh, Cherson und Taurien begannen sie schon im 
Januar eine Neigung zum Uebergange in Typhus zu zeigen. Die- 
selbe wurde noch auflallender im Februar und machte sich fast 
überall bemerkbar in den Frühlingsmonaten, in deren Verlaufe der 
Typhus allmälig die katarrhalischen und rheumatischen Fieber ver- 
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drängte. — Die gastrischen Fieber zeigten sich epidemisch unter 
den Einwohnern des Gouvernements Pskow, in den Kreisen Pskow, 
Porchow und Ostrow, desgleichen in den Gouvernements Tula, Mo- 
hilew und Grodno. Im Gouvernement Minsk begannen sie im März, 
besonders im Kreise Pinsk, in Folge der niedrigen Lage desselben 
und ungünstiger diätetischer Verhältnisse des grössten Theils der 
Einwohner. In den Gouvernements Witebsk, Kursk, Tomsk, Samara, 
Saratow und St. Petersburg begannen zu jener Jahreszeit die ka- 
tarrhalischen Fieber sich mit gastrischen Symptomen zu complici- 
ren. Im Sommer wurde die gasirische Form überall die herrschende 
und hielt sich bis zum Herbst, entweder rein, oder begleitet und 
complicirt mit Durchfall und Dysenterie, Typhus, Wechselfieber 
und Krankheiten der Leber. Vorzugsweise entwickelt waren diese 
Fieber in den Gouvernements Rjasan, Cherson, St. Petersburg, Nishny 
Nowgorod und Samara, wo sie bisweilen in Typhus übergingen; fer- 
ner in Pensa, Saratow, Tula, Nowgorod, Pskow und Archangelsk, wo 
sie sich mit Entzündungen innerer Organe und dem nicht seltenen 
Ausgang in Ruhr complicirten; endlich in Twer, Tomsk, Irkutzk, 
Wjatka, Kaluga, Kiew, Livland, Minsk, Grodno, Moskau und Char- 
kow; doch war die Sterblichkeit im Allgemeinen ryrgends bedeu- 
tend Die gastrische Fieberform währte auch den Herbst hindurch 
im Gouvernement Pskow, und war daselbst besonders stark ent- 
wickelt in den Kreisen Toropetz und Cholm; ferner im Witebs- 
kischen, wo sie an einigen Orten epidemisch auftrat, mit rheuma- 
tischer Complication und Hinneigung zum Uebergange in Typhus; 
in Livland, besonders im Rigaer Kreise, mit bedeutendem Hervor- 
treten von Katarrh des Darmkanals; in den Gouvernements Cherson 
und Jaroslaw mit häufigem Erscheinen von Erysipelas, das nicht 
selten einen phlegmonösen Character annahm, und mit Ausgang in 
Typhus; überdies in den Gouvernements Grodno, Twer, Tula, Tomsk, 
Irkutzk, Pensa, Wolhynien und Saratow. In dem grössten Theil der 
übrigen Gouvernements dagegen herrschten im Herbst katarrhalisch- 
rheumatische Fieber mit entzündlichem Character, an einigen Orten 
mit AiTection der Athmungsorgane. Namentlich waren die rheuma- 
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tischen Fieber besonders stark entwickelt in Kursk und den angren- 
zenden Gouvernements. Influenza in reiner Form und ohne Compli- 
cationen dauerte den ganzen Herbst hindurch in den Gouvernements 
Wologda, Wladimir, Smolensk, Wolhynien, Charkow und Astrachan. 
Die Zahl der Fieberfalle, welche sich im Laufe des Jahres in 
den verschiedenen Gouvernements der ärztlichen Behandlung dar- 
boten, giebt im VerhSltniss zur Gesa mint zahl der Krankheitsfälle 
folgende Ziffern: 

Auf 1000 Kranke kamen Fieberfälle: 

im Gouvernement Wilna 28 i 

Tobolsk 270 

Kiew 230 

Tomsk 215 

« « Charkow . . 195 

« « " Samara 190 

« « Archangelsk 180 

« « Kasan 176 

« « Cherson 171 

« « Jekaterinoslaw 173 

« « Kurland und Kursk ..... 170 

« « Minsk 167 

« « Tschernigow 164 

« « St. Petersburg 156 

« « Wjatka 154 

« « Mohilew 150 

« « Rjasan. . / 144 

« « Pensa und Wladimir .... 140 

« « Kaluga 136 

« « Nowgorod,Twer und Moskau 135 

« « Irkutzk 134 

Ehstland 129 

Orel 126 

a « Wolhynien und Astrachan. . 124 

« « Podolien und Livland .... 120 



— 33 — 

in den Gouvernements Ol ooetz 118 

Pskow und Woronesh. ... 113 

Poltawa 110 

Kostroma und Taurien ... 109 
Simbirsk und Kowno .... 100 
Jaroslaw und Bessarabien . 97 

Grodno 93 

Wologda 88 

Tambow 75 

Witebsk 72 

Orenburg 65 

Saratow 55 

Die Sterblichkeit in Folge von Fiebern war im Allgemeinen un- 
bedeutend und schwankte zwischen 0, 3 und 5: 100, und zwar 
starben unter 100 Fieberfällen: 

in den Gouvernements Simbirsk, Irkutzk und Charkow 0,3 

» Woronesh und in Odessa . . . . 0,1 

» Tobolsk und Moskau 0,5 

» Astrachan 0,6 

St. Petersburg 0,7 

» Wladimir und Jekaterinoslaw. . 1 

» Taurien 1,1 

» Minsk 1,3 

» Kaluga, Archangelsk und Tomsk 1,5 . 

Kursk 1,6 

» Orel und Podolien 2 

Kiew 2,4 

Tambow 2,7 

» Kasan, Saratow, Wolhynien, 

Twer und in Bessarabien .... 3 

» Jaroslaw 3,5 

» Grodno 3,7 

» Pensa 4,3 

» Cherson, Wjatka und Witebsk . 5 
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■I. Typhus. 

Typhöse Fieber traten im Reiche vorzugsweise in der ersten 
Hälfte des Jahres auf. Zu ihrer Entwicklung wirkten mit: einerseits 
ungünstige diätetische und hygienische Verhältnisse der dem Kriegs- 
schauplatze nahe gelegenen Gegenden, namentlich die durch die 
Notkwendigkcit gebotene Unterbringung einer bedeutenden Anzahl 
von Leuten in engen, bisweilen feuchten und kalten, grösstentheils 
schlecht eingerichteten Wohnungen; andrerseits anhaltende Truppen- 
dur chzüge während feuchter, unfreundlicher und kalter Witterung. 
Durch die damit verbundenen Entbehrungen und den besländigen Kampf 
mit den Elementen, kam der Organismus herunter, wurde die Er- 
nährung geschwächt und die Säfte zu Zersetzung und Verderbniss 
geneigt gemacht. Auf diesem Boden entwickelten sich leicht Ty- 
phusepidemien; durch die anlangenden Truppenabtheilungen wurde 
die Krankheit in das Innere der Gouvernements eingeschleppt und 
theilte sich bei einem gewissen Grade von Gontagiosität den gesun- 
den Ortschaften mit. Zum Glück erreichte diese letztere Form der 
typhösen Fieber nirgends eine bedeutende Extensität und beschränkte 
sich fast überall bloss auf Erkrankung derjenigen Einwohner, welche 
mit den durchziehenden Commandos in andauernde und nähere Be- 
rührung kamen. Aus localen Ursachen dagegen brachen im Laufe 
des Jahres 1856 typhöse Epidemien im Allgemeinen selten aus und 
erreichten keine bedeutende Entwickelung. 

Seit dem December 1855 herrschte der Typhus epidemisch mit 
bedeutender Stärke in Simpheropol, wo er vorzüglich heftig in den 
Abtheilungen des Militairhospitals wüthete. Bei den beständigen Um- 
zügen der Truppen und den Krankentransporten theilte er sich bald 
darauf den Kreisen Melitopol, Dnjeprowsk, Eupatoria und Jalta des 
Gouvernements Taurien mit. Von den kranken Soldaten ging die 
Krankheit zuerst auf diejenigen Ortseinwohner über, welche mehr 
als andere durch Mühseligkeiten heruntergekommen, am häuflgsten 
den schädlichen atmosphärischen Einflüssen ausgesetzt waren, also 
vor andern Voiksklassen auf die Fuhrleute, Poslknechte etc.; doch schon 
im Februar und März 1856 befiel der Typhus junge und kräftige, 



— 3o — 

durch Strapazen nicht heruntergekommene Individuen. Im April, 
als sich die Verbindungswege allmälig wieder herstellten , wurden 
auch die typhösen Fieber in der Krim schwächer und kehrten in 
die Grenzen sporadischer Erkrankungen zurück. Nach den Berich- 
ten des Inspectoriats erkrankten in den genannten Kreisen im Ganzen 
2474, von welchen 665 starben, also 1: 3,7; im ganzen Gouver- 
nement dagegen kamen 2900 Typhuskranke im Civilressorl vor, 
von denen 760 starben. 

Um dieselbe Zeit herrschte der contagiöse Typhus mit Heftig- 
keit im südlichen Theil des Gouvernements Cherson und namentlich 
in dem Kreise und der Stadt Odessa. In der letztern traf er gleich- 
zeitig mit epidemischem Katarrh auf und begann bei Vielen unter 
katarrhalischer Form, die bald typhösen Erscheinungen Platz machte. 
Die stärkste Entwickelung erreichte die Typhusepidemie im März; 
im April wurde sie schwächer und hörte im Juni ganz auf, erneuerte 
sich jedoch in Odessa im October. Im Laufe des Jahres erkrankten 

am Typhus in der Stadt 1 103 

in den Kolonien 3384 

im Odessaer Kreise. 10031 

Summa . . 15Ö18 

Davon starben 1823, also in dem Verhältniss von 1: 8,2. In 
dem übrigen Theil des Gouvernements Cherson hielt sich der Pe- 
techial -Typhus seit dem Anfang des Winters blos in den durch- 
ziehenden Commandos, ging aber darauf in Folge enger Dislocation 
auf die Ortseinwohner über, namentlich in den Kreisen Cherson, 
Ananjew, Alexandria, Bobrinetz. Die Krankheit begann hier meist 
mit denSy mptomen eines gastrischen oder intermittirenden Fiebers, das 
allmälig in Typhus überging. Im Februar wurde die Typhusepidemie 
schwächer, dauerte jedoch in den Kreisen Ananjew, Tiraspol und 
Bobrinetz den ganzen Frühling hindurch. Im Ganzen erkrankten 
3318, von denen 829 starben, also 1: 4. 

Aus Perekop ging der Petechial-Typhus, durch Transporte von 
Kranken und Verwundeten, in's Gouvernement Jekaterinoslaw über 
und währte von December bis Mai epidemisch unter den Einwoh- 
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nern und den durchziehenden Truppen im ganzen Gouvernement, 
ganz besonders aber an den von den Transporten benutzten Wegen. 
Der temporäre Mangel an Ortsprodukten, die enge Dislocation der 
durchziehenden Truppen, die Anhäufung von Kranken in den Städten , 
der schlechte Zustand der Wege, welcher die Bewegungen der 
Truppen aufhielt, und das veränderliche Wetter, mit häufigen und 
raschen Übergangen von Thauwetter und Regen zu Schneegestö- 
bern und heftiger Kälte, bildeten auch hier mitwirkende ursächliche 
Momente zur epidemischen Entwicklung des Typhus. Besonders 
häufig waren die Erkrankungsfalle an denjenigen Orten, welche 
an Seen , Sümpfen und Ausbuchtungen von Flüssen gelegen waren. 
Die stärkste Entwicklung erreichte die Krankheit im Februar und 
März; gegen Ende April Hess die Epidemie an Heftigkeit nach und 
kehrte zum Juni in die Grenzen sporadischer Erkrankung zurück, in 
welchen sie auch den Herbst Über verblieb. Am meisten litten der 
Jekaleiinoslawsche, Werchnednjeprowskische und Nowomoskowski- 
sche Kreis. Im ganzen Gouvernement erkrankten 7826. von denen 
1199 starben, also 1 von 6,5. 

In Bessarabien war der Typhus von März bis Juli in den Krei- 
sen Ackermann und K?""' mA ■" An " '«■'—-■»'> -J j™«— i.— 

Kolonien siark entwicki 
200, also 1 von 7. 

In Podolien zeigte 
Haisinschen Kreise, wc 
angekommenen 2 Arme 
Winniza und Jampol m 
bewegungen und Anli; 
zur Entwickelung und ' 
in Podolien behandelten 
und dem Nisowsehen 
shinen der Wologdaer 
der Typhus zu erlösch 
noch sporadische Fälle vor. An mal 
Grade ansteckend , doch war seil 
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meinen nicht bedeutend, so dass auf das ganze Gouvernement Podo- 
lien 4132 Erkrankungen kamen, Ton denen 701 tödtlicli abliefen, 
also 1 : 5,9. 

Im Gouvernement Kiew trat der Typhus im December auf, an- 
fangs im Kreise Skwira unter den aus der Krim zurück gekehrten 
Drushinen der Landwehr, zu gleicher Zeil im Tarasch tscha 'sehen 
und Badomyslschen und im April im Tseherkasy 'sehen Kreise; doch 
waren die Typhusepidemien des Jahres 1856 hier bedeutend schwä- 
cher als in den vorhergehenden Jahren und hielten nicht lange an. 
Im Radomyslschen Kreise, wo die Krankheit sich grösstenteils aus 
kalharralisch - rheumatichen Fiebern entwickelte, erlosch die Epide- 
mie zugleich mit denselben gegen Ende Februar, im Tarasch- 
tscha'schen um Mitte März und im Skwira'scben und Tseherkasy 'sehen 
Kreise im Juni. Im Ganzen kamen im Laufe des Jahres im Gouver- 
nement Kiew 2945 Typhuskranke in Behandlung, von denen 491 
starben, also 1: 6. 

Im Gouvernement Pollawa beschrankte sich der eingeschleppte 
ansteckende Typhus auf 7 Städte mit den zu ihnen gehörigen Krei- 
sen, welche auf dem Wege der durchziehenden Truppen -Comman- 
dos und Rekrutenparlhien lagen. Wie vor dem Beginn dieser Durch- 
märsche die Krankheit nicht existirte , so fällt auch das Erlöschen 
ppen zusammen, worauf 
ilichen sporadischen Er- 
urückkt-hrt. In den Ga- 
urn Herbst 1855 einge- 
aircommandos und hielt 
selben Zeit zeigte sie sich 
kleinrussischen Kosaken- 
des Kreises und in den 
Constantinograd, Mirgo- 
trat der Typhus im De- 
und Frühling hindurch; 
ibst. Unter der GcBamtntziihl 
Poltawa kommt der grttolo 
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Theil auf durch die Städte und Kreise ziehende Truppenabtheilungen, 
die Drushinen der Landwehr, kleinrussischen Kosakenregiment»r, 
Rekrutenparthien , Arrestantensendungen und Arbeiter auf den 
Wasserfahrzeugen längs des Dnjepr. In Constantinograd und Lub- 
ny zeigte sich der Typhus in hohem Grade contagiös, so dass unge- 
achtet aller Vorsichtsmaassregeln, die Krankheit sich dem Wärter- 
personal und mit andern Uebeln im Hospital befindlichen Patienten 
mittheilte. Im Ganzen wurden im Laufe des Jahres im Gouverne- 
ment Poltawa am Typhus behandelt 6089, starben 1 103, also 4 : 5,5. 

Im Charkowschen Gouvernement trat der epidemische Typhus 
im December 1855 auf. Die grösste Zahl der Erkrankungen fand 
zwischen dem Ende Februar und Mai statt, vorzüglich in Charkow, 
Sumy, Lebedin und den dahin gehörigen Kreisen. Zum Juni er- 
losch die Epidemie und obgleich darauf noch Typhuskranke unter 
den durch das Gouvernement ziehenden Truppen- und Rekruten- 
parthien vorkamen, so verbreitete sich doch die Krankheit nicht auf 
die Einwohner, mit Ausnahme von Kupjansk, wo im Juni eine durch 
Einschleppung entstandene unbedeutende Epidemie ausbrach und bis 
zum September dauerte. In Smiew, Walki, Starobelsk und Achtyrka 
beschränkte sich die Zahl der Typhuskranken auf Patienten aus den 
durchziehenden Commandos. Im ganzen Gouvernement wurden am 
Typhus behandelt 3608, starben 664, also 1: 5,4. 

Im Gouvernement Woronesh hielt sich der Typhus in der Stadt 
Woronesh beinahe das ganze Jahr hindurch, ohne jedoch eine 
starke Entwickelung zu erreichen. Die meisten Erkrankungen ka- 
men vom Februar bis zum Julf vor, im Juli und August weniger, 
doch war der Character bösartiger; im Herbst beschränkten sie 
sich blos auf die aus dem Süden her durchziehenden Truppen. In 
den Kreisen des Gouvernements Woronesh war der Typhus unge- 
mein schwach und gelangte nur im Sadonskischen Kreise zu einer, 
übrigens unbedeutenden epidemischen Entwickelung» indem er von 
August bis November herrschte, und zwar in beschränkter Ausdeh- 
nung. 

Im Gouvernement Kursk zeigte sich der ansteckende Typhus 
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seit dem Januar im Korotschaschen Kreise, anfangs unter den dort 
stationirten Truppen, hierauf auch unter den Einwohnern. Im Fe- 
bruar schleppten ihn die aus der Krim zurückkehrenden Fuhr- 
leute in den Nowooskolsk'schen Kreis ein, von wo er in die Kreise 
Sudsha, Fatesh und Kursk überging. Im Allgemeinen übrigens war 
die extensive Entwicklung des Typhus im Gouvernement Kursk 
in diesem Jahre um vieles geringer als im vorhergegangenen und 
zum Mai erloschen die localen Epidemien, ungeachtet dessen, dass 
im Laufe des ganzen Sommers in die Hospitäler aus den durch das 
Gouvernement ziehenden Truppencommandos , besonders den Dru- 
shinen der Landwehr, einzelne Typhuskranke, zum Theil mit an- 
steckendem Charakter, abgegeben wurden. Im Ganzen wurden 
während des Jahres im Gouvernement 2097 Typhusfälle behandelt, 
von denen 376 starben, also 1 : 5,9. 

Im Gouvernement Tschernigow begann der Typhus sich seit 
dem December zu zeigen, indem er sich aus Erkältungs- und Wech- 
selfiebern entwickelte, namentlich in den Kreisen Oster und 
Tschernigow, wo Militair slationirt war. Im März liess er an diesen 
Orten nach , doch begannen sich zu gleicher Zeit häufigere Erkran- 
kungsfälle in Gorodna, Starodub und Borsna zu zeigen, sowohl un- 
ter den Rekruten und der Landwehr, als auch unter den Einwoh- 
nern, da wo jene einquartiert waren. In den übrigen Städten des 
Gouvernement Tschernigow beschränkte sich der Typhus auf spora- 
dische Fälle und erlosch allenthalben zum Juni. Im Ganzen kamen 
in Behandlung 3903, von denen 722 starben, also 1 von 5,4. 

Im Gouvernement Orel trat der Typhus zu Anfang des Früh- 
jahrs in den Kreisen Li\ny und Karatschew auf, indem er sich in 
Folge schädlicher Einflüsse, regelwidriger Diät, schlechter Kranken- 
pflege und vernachlässigter ärztlicher Hülfe aus gastrischen und ka- 
tarrhalischen Fiebern entwickelte. Seine Verbreitung war anfangs 
unbedeutend. Die Zahl der Typhuskranken beschränkte sich in-fcei- 
den Kreisen auf 420, doch im Mai, Juni und Juli, bei dem Durch- 
marsch von Rekrutenparthien und Landw r ehr von Süden her durch 
das Gouvernement, nahm die Krankheit in allen Städten bedeutend 
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zu, mit Ausnahme von Jeletz und Maloarchangelsk, wo sich der Ty- 
phus gar nicht zeigte. Im Ganzen wurden während des Jahres be- 
handelt 2438 Typhuskranke, starben 348, folglich 1: 7. 

Im Gouvernement Hoskau zeigte sich der Typhus vom Januar an 
in den Kreisen Dmitrow und Moskau und vom MSrz im Bogordos- 
kischen Kreise, Anfangs unter den Soldaten der Wjatkaschen Land- 
wehr, später auch unter den Ortseinwohnern. In Moskau wuchs die 
Zahl der typhösen Kranken vom Anfange des Jahres bis zum Juli; 
im Juli, August und September nahm sie ab, steigerte sich aber wie- 
der im November. In diesem Monat wurden in das Hospital der ge- 
meinen Arbeiter (Tschernorobotschy) allein 499 Typhuskranke auf- 
genommen ; die Gesammtzahl für das ganze Jahr wuchs daselbst bis 
auf 3429, was 7 6 aller während des Jahres in diesem Hospital be- 
handelten Patienten ausmacht. In den Kreisen des Moskauer Gou- 
vernements wurde der stationäre Typhus beständig durch Fälle aus 
den durchziehenden Commandos unterhalten. Im Ganzen wurden 
im Gouvernement Moskau 8015 Typhuskranke behandelt, von wel- 
chen 1168 starben, also 1: 6,9. 

In den Gouvernements Wolhynien, Minsk, Mohilew, Tula, Kaluga, 
Rjasan, Tambow, Pensa, Wladimir, Kostroma, Nishny -Nowgorod, 
Kasan, Simbirsk und Saratow kamen im Laufe des verflossenen Jah- 
res keine localen Typbusepidemien vor. Man stiess blos auf spora- 
dische Fälle, welche sich in Folge örtlicher ungünstiger Lebensver- 
hältnisse des gemeinen Volkes, ungünstigen Zustandes der Atmo- 
sphäre und Mangel an ärztlicher Hülfe aus andern fieberhaften Krank- 
heiten entwickelt hatten. Ueberdies wuchs auch in diesen Gouver- 
nements an manchen Orten die Zahl der Typhusfalle durch Kranke 
aus den durchziehenden Truppenabtheilungen und den Drushinen 
der Landwehr. So traten in die Mohilewschen Hospitäler im Mai und 
Juni eine Menge Typhöser aus der Jaroslawschen Landwehr, in die 
Tambowschen im September und October aus den von den Ufern dos 
Asowschen Meeres zurückkehrenden Truppen. Im Gouvernement 
Kaluga nahmen die Hospitäler viele Typhuskranke -von den aus den 
westlichen Gouvernements durchziehenden Regimentern, aus den Re- 
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krutenparthien des Permschen Gouvernements und von den aus dem 
Süden zurückkehrenden Drushinen auf. Der Typhus erzeugte sich un- 
ter ihnen während des Marsches aus Wechselfiebern, Ruhr und ver- 
schiedenartigen Geberhaften Krankheiten. In die Hospitäler des Ka- 
lugaschen Gouvernements kamen 1 132 Typhöse, was mehr als | der 
während des ganzen Jahres behandelten Kranken ausmacht, wäh- 
rend unter den Einwohnern gar keine Epidemien herrschten. Me- 
dyn war die erste Stadt im Gouvernement Kaluga auf der Strasse, 
welcher die Truppen folgten; hier wurden denn auch die meisten 
schweren Typhuskranken zurückgelassen, welche auf dem Marsche 
erkrankt waren. Durch dieselben wurden in kurzer Zeit im Hospital, 
selbst 67 mit andern Uebeln Behaftete angesteckt. Zu Ende August 
erlosch endlich die Krankheit. Im Gouvernement Tula zeigte sich 
im Herbst in leichtem Grade ein typhöses Fieber, das aber bald 
aufhörte, nachdem es sich blos auf die westlichen Kreise beschränkt 
hatte. Im Gouvernement Wladimir waren im März und April viele 
Typhuskranke aus den durchziehenden Drushinen der Wjatkaer, im 
Juni und Juli aus den zurückkehrenden Drushinen der Wladi- 
mirschen Landwehr und im September und October beim Einzug 
der zweiten Grenadierdivision in das Gouvernement auf Cantonier- 
quartiere. — In das Gouvernement Kostroma wurde der Typhus im 
August und September durch die zurückkehrende Kostromaer Land- 
wehr eingeschleppt; im Frühjahr und Sommer kam er gar nicht vor, 
im Winter beschränkte er sich auf seltene sporadische Fälle. — In 
den Gouvernements Nishny-Nowgorod und Kasan kam der grösste 
Theil der typhösen Kranken von den im Frühling aus dem Gouver- 
nement Wladimir in ihre Heimath zurückkehrenden Drushinen der 
Wjatkaer Landwehr, während unter den Einwohnern der Typhus 
keine epidemische Verbreitung hatte. Etwas häufiger waren die Er- 
krankungsfälle im Gouvernement Nishny-Nowgorod im Februar und 
März im Kreise Ardatow, im Frühling unter den Arbeitern der 
llcw'schen Gusseisen -Schmelzfabrik und im Herbst, nach Aufhören 
der Cholera . in Nishny - Nowgorod und im Kreise Tschistopol des 
Gouvernements Kasan. Im Allgemeinen war die locale Entwicklung 
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des Typhus in diesen zwei Gouvernements überaus schwach, sowohl 
in extensiver als auch in intensiver Beziehung, was um so auffallen- 
der ist, da der Typhus hierher aus Wladimir eingeschleppt wurde, 
wo er nicht geringe Contagiosität zeigte. Als Beweis für diese Be- 
hauptung mag der Umstand dienen, dass gleich Anfangs, bald nach 
Aufnahme des ersten Transportes von 100 Typhösen in das Wladi- 
mirsche Hospital des Collegiums der allgemeinen Fürsorge 1 Arzt- 
lehrling, 1 Feldscherer , 2 Krankenwärter und 3 Patienten ange- 
steckt wurden; dasselbe geschah überdies mit drei Aerzten, welche 
die Drushinen begleitet hatten und 1 derselben starb. 

Ausserdem zeigten sich im östlichen Theile des Reiches von Zeit 
zu Zeit Typhusepidemien in den Kreisen Sarapul, Glasow, Jelabuga, 
Malmysh, Orel , Slobodsk und Kotelnitsch des Gouvernement Wjatka, 
doch waren sie im Allgemeinen überaus schwach und wurden bloss 
im Winter durch Anhäufung von Rekrutenparthien in den Städten 
unterhalten, ferner durch Communication der Einwohner mit der 
im Mai in die Heimath zurückgekehrten Landwehr und mit den im 
Herbst 1856 von der Wolga und Kama heimkehrenden Burlaki. 
Im Gouvernement Astrachan entwickelte sich der Typhus nach der 
Cholera und kam etwas häufiger als in frühern Jahren vor, beson- 
ders da , wo nach bedeutenden* Ueberschwemmungen grosse Bassins 
mit stehendem Wasser zurückgeblieben waren, doch gelangte er 
nicht zu epidemischer Entwicklung, obgleich durch den Einzug aus 
der Krim anlangender Truppen der Same der Ansteckung auf ei- 
nen vorbereiteten Boden fiel. Die ersten Fälle kamen unter dem 
Militair vor, hierauf erst unter den Stadt- und Landbewohnern der 
Kreise Astrachan und Tschernojarsk. 

In den Gouvernements Jamslaw und Wologda kamen sporadische 
Fälle von Typhus in geringer Anzahl während des ganzen Jahres 
vor. Nach der Ankunft der Wologdaer Landwehr zu Ende Mai wur- 
den sie etwas häufiger in der Stadt Wologda und den Kreisen 
Wologda, Gräsowetz und Totma, doch war die Zahl im Allgemei- 
nen sehr gering und die Epidemie verbreitete sich nicht weiter. Im 
Gouvernement Nowgorod war der Typhus sehr schwach und be- 
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schränkte sich auf die ersten Wintermonate, als nach strenger Kälte 
Thauwetter eintrat. In den Gouvernements Kurland, Wilna, Elislland 
und Kowno äusserte sich der Typhus im Frühjahr in überaus gerin- 
gem Grade, indem er sich grösstenteils aus gastrischen und Erkäl- 
tungsfiebern entwickelte und dabei keine epidemische Verbreitung 
erreichte. In Livland zeigte er sich in den Kreisen Walk und Wen- 
den unter den dort einquartierten Drushinen der Landwehr und hielt 
sich bis März und April, ohne auf die Einwohner überzugehn, mit 
Ausnahme einiger vereinzelter Fälle von Ansteckung. Im Gouver- 
nement Pskow trat der Typhus im Winter an denjenigen Orten auf, 
wo die Reserve-Grenadier-Regimenter einquartiert waren, sowohl un- 
ter diesen, als auch unter den Einwohnern, und zwar in den Kreisen 
Pskow, Porchow und Ostrow, wo er den ganzen Frühling hindurch 
währte. Im Sommer hörte er unter den Einwohnern ganz auf, doch 
kamen während des ganzen Jahres in die Hospitäler des Gouverne- 
ments Typhuskranke aus durchziehenden Truppencommandos, den 
Drushinen derWitebskischen, Twerschen und Nowgorodschen Land- 
wehr, kleinrussischen Regimentern und Rekrutenparthieu. Der Cha- 
racter war bösartig, die Sterblichkeit 1: 5. 

Im Gouvernement Smolensk erreichte der Typhus gleichfalls 
eine epidemische Entwickelung. Im Februar begannen gleichzeitig 
mit Wechselfiebern sich einige Fälle von Typhus zu zeigen. Mit 
dem Einmarsch des Gardecorps nahmen dieselben zu und verdräng- 
ten im Sommer in den Kreisen Poretschje , Bjeloy, Duchowschtschina 
und Dorogobush beinahe alle übrigen Krankheiten, mit Ausnahme 
der Wechsel fieber, Hautausschläge und des Keuchhustens. Die Zahl 
der Typhuskranken im Gouvernement vermehrte sich noch durch 
durchziehende Truppen und die Smolenskische Landwehr. — Im 
Gouvernement Witebsk kamen Typhus- Epidemien vom Januar an 
im Welishschen Kreise auf einigen Landgütern vor. Zu Anfang des 
Frühjahrs jedoch nahmen daselbst fast allenthalben die gastrischen 
und Erkältungsfieber einen typhösen Character an, der durch 
den Durchmarsch der Garderegimenter und der Drushinen der 
Twerschen und Witebskischen Landwehr nur noch gesteigert wurde. 
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■1. Typhus. 

Typhöse Fieber traten im Reiche vorzugsweise in der ersten 
Hälfte des Jahres auf. Zu ihrer Entwickelung wirkten mit: einerseits 
ungünstige diätetische und hygienische Verhältnisse der dem Kriegs- 
schauplatze nahe gelegenen Gegenden, namentlich die durch die 
Notwendigkeit gebotene Unterbringung einer bedeutenden Anzahl 
von Leuten in engen, bisweilen feuchten und kalten, grösstentheils 
schlecht eingerichteten Wohnungen; andrerseits anhaltende Truppen- 
durchzüge während feuchter, unfreundlicher und kalter Witterung. 
Durch die damit verbundenen Entbehrungen und den beständigen Kampf 
mit den Elementen, kam der Organismus herunter, wurde die Er- 
nährung geschwächt und die Säfte zu Zersetzung und Verderbnis^ 
geneigt gemacht. Auf diesem Boden entwickelten sich leicht Ty- 
phusepidemien; durch die anlangenden Truppenabtheilungeu wurde 
die Krankheit in das Innere der Gouvernements eingeschleppt und 
theilte sich bei einem gewissen Grade von Contagiosität den gesun- 
den Ortschaften mit. Zum Glück erreichte diese letztere Form der 
typhösen Fieber nirgends eine bedeutende Extensität und beschränkte 
sich fast überall bloss auf Erkrankung derjenigen Einwohner, welche 
mit den durchziehenden Commandos in andauernde und nähere Be- 
rührung kamen. Aus localen Ursachen dagegen brachen im Laufe 
des Jahres 1856 typhöse Epidemien im Allgemeinen selten aus und 
erreichten keine bedeutende Entwickelung. 

Seit dem December 1855 herrschte der Typhus epidemisch mit 
bedeutender Stärke in Simpheropol, wo er vorzüglich heftig in den 
Abtheilungen des Militairhospitals wülhete. Bei den beständigen Um- 
zügen der Truppen und den Krankentransporten theilte er sich bald 
darauf den Kreisen Melitopol, Dnjeprowsk, Eupatoria und Jalta des 
Gouvernements Taurien mit. Von den kranken Soldaten ging die 
Krankheit zuerst auf diejenigen Ortseinwohner über, welche mehr 
als andere durch Mühseligkeiten heruntergekommen, am häufigsten 
den schädlichen atmosphärischen Einflüssen ausgesetzt waren, also 
vor andern Volksklassen auf die Fuhrleute, Poslknechte etc.; doch schon 
im Februar und März 1836 befiel der Typhus junge und kräftige, 
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durch Strapazen nichl heruntergekommene Individuen. Im April, 
als sich die Verbindungswege allmälig wieder herstellten, wurden 
auch die typhösen Fieber in der Krim schwächer und kehrten in 
die Grenzen sporadischer Erkrankungen zurück. Nach den Berich- 
ten des Inspectoriats erkrankten in den genannten Kreisen im Ganzen 
2474, von welchen 665 starben, also 1: 3,7; im ganzen Gouver- 
nement dagegen kamen 2900 Typhuskranke im Civilressorl vor, 
von denen 760 starben. 

Um dieselbe Zeit herrschte der contagiöse Typhus mit Heftig- 
keit im südlichen Theil des Gouvernements Cherson und namentlich 
in dem Kreise und der Stadt Odessa. In der letztem trat er gleich- 
zeitig mit epidemischem Katarrh auf und begann bei Vielen unter 
katarrhalischer Form, die bald typhösen Erscheinungen Platz machte. 
Die stärkste Entwicklung erreichte die Typhusepidemie im März; 
im April wurde sie schwächer und hörte im Juni ganz auf, erneuerte 
sich jedoch in Odessa im October. Im Liufe des Jahres erkrankten 

am Typhus in der Stadt 1 103 

in den Kolonien 3384 

im Odessaer Kreise. 10031 

Summa . . 45018 

Davon starben 1823, also in dem Verhältniss von 1: 8,2. In 
dem übrigen Theil des Gouvernements Cherson hielt sich der Pe- 
techial-Typhus seit dem Anfang des Winters blos in den durch- 
ziehenden Commandos, ging aber darauf in Folge enger Dislocation 
auf die Ortseinwohner über, namentlich in den Kreisen Cherson, 
Ananjew, Alexandria, Bobrinetz. Die Krankheit begann hier meist 
mit denSy mptomen eines gastrischen oder interraitlirenden Fiebers, das 
allmälig in Typhus überging. Im Februar wurde die Typhusepidemie 
schwächer, dauerte jedoch in den Kreisen Ananjew, Tiraspol und 
Bobrinetz den ganzen Frühling hindurch. Im Ganzen erkrankten 
3318, von denen 829 starben, also 1: 4. 

Aus Perekop ging der Petechial-Typhus, durch Transporte von 
Kranken und Verwundeten, in's Gouvernement Jekaterinoslaw über 
und währte von December bis Mai epidemisch unter den Einwoh- 
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II. Typhus. 

Typhöse Fieber traten im Reiche vorzugsweise in der ersten 
Hälft« des Jahres auf. Zu ihrer Entwicklung wirkten mit: einerseits 
ungünstige diätetische und hygienische Verhältnisse der dem Kriegs- 
schauplätze nahe gelegenen Gegenden, namentlich die durch die 
Notwendigkeit gebotene Unterbringung einer bedeutenden Anzahl 
von Leuten in engen, bisweilen feuchten und kalten, grösstenteils 
schlecbl eingerichteten Wohnungen; andrerseits anhaltende Truppen 
durchzüge Während feuchter, unfreundlicher und kalter Witterung. 
DurchdiedainilverbundenenEntbehrungen und den beständigen Kampf 
mit den Elementen, kam der Organismus herunter, wurde die Er- 
nährung geschwächt und die Säfte zu Zersetzung und Verderbniss 
geneigt gemacht. Auf diesem Boden entwickelten sieb leicht Ty- 
phusepidemien; durch 
die Krankheil in das Ii 
(heilte sich bei einem g 
den Ortschaften mit. 1 
typhösen Fieber nirgenc 
sich fast Überall bloss a 
mit den durchziehender 
rührung kamen. Aus 1 
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erreichten keine bedeut 
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durch Strapazen nicht heruntergekommene Individuen. Im April, 
als sich die Verbindungswege allmalig wieder herstellten, wurden 
auch die typhösen Fieber in der Krim schwächer und kehrten in 
die Grenzen sporadischer Erkrankungen zurück. Nach den iJerkh- 
lendoslnspectoriats erkrankton in den genannten Kreisen im Ganzen 
2171, vun welchen 665 starben, also 1: 3,7: im ganzen Gouver- 
nement dagegen kamen 2900 Typhuskrankc im Cmlrcssorl vor, 
von denen 760 starben. 

Um dieselbe Zeit herrschte der conlagiöse Typhus mit Heftig- 
keit im südlichen Thcil des Gouvernements Cltcrson und namentlich 
in dem Kreise und der Stadt Odessa. In der letztem trat er gleich- 
zeitig mit epidemischem Katarrh auf und begann bei Vielen unter 
katarrhalischer Form, die bald typhösen Erscheinungen Platz machte. 
Die stärkste Entwicklung erreichte die Typhusepidemie im März 
im April wurde sie schwächer und hörte im Juni ganz auf, erneuert! 
sich jedoch in Odessa im October. Im Laufe des Jahres erkrankten 

am Typhus in der Stadt 1 103 

in den Kolonien 33S-1 

im Odesner Kreise. 100.11 
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nern und den durchziehenden Truppen im ganzen Gouvernement, 
ganz besonders aber an den von den Transporten benutzten Wegen. 
Der temporäre Mangel an Ortsprodukten, die enge Dislocation der 
durchziehenden Truppen, die Anhäufung von Kranken in den Städten, 
der schlechte Zustand der Wege, welcher die Bewegungen der 
Truppen aufhielt, und das veränderliche Wetter, mit häuögen und 
raschen Uebergängen von Thauwetter und Regen zu Schneegestö- 
bern und heftiger Kälte, bildeten auch hier mitwirkende ursächliche 
Momente zur epidemischen Ent Wickelung des Typhus. Besonders 
häufig waren die Erkrankungsfalle an denjenigen Orten, welche 
an Seen, Sümpfen und Ausbuchtungen von Flüssen gelegen waren. 
Die stärkste Entwickelung erreichte die Krankheit im Februar und 
März; gegen Ende April Hess die Epidemie an Heftigkeit nach und 
kehrte zum Juni in die Grenzen sporadischer Erkrankung zurück, in 
welchen sie auch den Herbst über verblieb. Am meisten litten der 
Jekateiiiioslawsche, Werchnednjeprowskische und Nowomoskowski- 
sche Kreis. Im ganzen Gouvernement erkrankten 7826, von denen 
1199 starben, also 1 von 6,5. 

In Bessarabien war der Typhus von März bis Juli in den Krei- 
sen Ackermann und Kagul und in den bolgarischen und deutschen 
Kolonien siark entwickelt. In 4 Monaten erkrankten 1400, starben 
200, also 1 von 7. 

In Podolien zeigte sich der Typhus im Winter ganz zuerst im 
Haisinschen Kreise, wohin er durch die Truppen des aus der Krim 
angekommenen 2 Armeecorps eingeschleppt wurde; darauf in Litin, 
Winniza und Jampol mit den dahin gehörigen Kreisen, wo Truppen- 
bewegungen und Anhäufung von Landwehr- und Reservetruppen 
zur Entwickelung und Verbreitung beitrugen. Die grösste Zahl der 
in Podolien behandelten Typhuskranken kam aus dem Simbirskischen 
und dem Nisowschen Reserve-Jägerregiment, sowie aus den Dru- 
shinen der Wologdaer Landwehr (Opoltschenie). Im März begann 
der Typhus zu erlöschen und zu Ende des Frühjahrs kamen nur 
noch sporadische Fälle vor. An manchen Orten war er in hohem 
Grade ansteckend, doch war seine extensive Verbreitung im AI Ige- 
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meinen nicht bedeutend, so dass auf das ganze Gouvernement Podo- 
lien 4132 Erkrankungen kamen, von denen 701 tödllich abliefen, 
also 1 : 5,9. 

Im Gouvernement Kiew trat der Typhus im December auf, an- 
fangs im Kreise Skwira unter den aus der Krim znruckgekehrten 
Drushinen der Landwehr, zu gleicher Zeit im Tarasch tscha 'sehen 
und Radomyslschen und im April im Tscherkasy'schen Kreise; doch 
waren die Typhusepidemien des Jahres 1856 hier bedeutend schwä- 
cher als in den vorhergehenden Jahren und hielten nicht lange an. 
Im Radomyslschen Kreise, wo die Krankheit sich grösstenteils aus 
katharralisch - rheumatichen Fiebern entwickelte, erlosch die Epide- 
mie zugleich mit denselben gegen Ende Februar, im Taraseh- 
tscha'schen um Mitte März und im Skwira 'sehen und Tscherkasy'schen 
Kreise im Juni. Im Ganzen kamen im Laufe des Jahres im Gouver- 
nement Kiew 2945 Typhuskranke in Behandlung, von denen 491 
starben, also 1:6. 

Im Gouvernement Poltawa beschränkte sich der eingeschleppte 
ansteckende Typhus auf 7 Städte mit den zu ihnen gehörigen Krei- 
sen, welche auf dem Wege der durchziehenden Truppen -Comman- 
dos und Rekrutenparlhien lagen. Wie vor dem Beginn dieser Durch- 
märsche die Krankheit nicht existirte , so fällt auch das Erlöschen 
der Epidemie mit dem Ausmarsch der Truppen zusammen, worauf 
die Krankheil in die Grenzen des gewöhnlichen sporadischen Er- 
scheinens mit beschränkter Sterblichkeit zurückkehrt. In den Ga- 
dätscher Kreis wurde die Krankheit schon im Herbst 1855 einge- 
schleppt durch aus Moskau anlangende Militaircommandos und hielt 
sich hier bis zur Mitte des Sommers. Seit derselben Zeit zeigte sie sich 
in Lubny , anfangs in dem dort einquartierten kleinrussischen Kosaken- 
regimente, hierauf unter den Einwohnern des Kreises und in den 
hienach durchziehenden Commandos. In Constantinograd, Mirgo- 
rod, Krementschug, Senkow und Poltawa trat der Typhus im De- 
cember auf und währte den ganzen Winter und Frühling hindurch; 
ja in Poltawa erlosch er erst im Herbst. Unter der Gesammtzahl 
der Typhuskranken im Gouvernement Poltawa kommt der grösste 
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Theil auf durch die Städte und Kreise ziehende Truppenabtheilungen, 
die Drusinnen der Laudwehr, kleinrussischen Kosakenregiment*r, 
Rekrulenparthien , Arrestantensendungen und Arbeiter auf den 
Wasserfahrzeugen längs des Dnjepr. In Constantinograd und Lub- 
ny zeigte sich der Typhus in hohem Grade contagiös, so dass unge- 
achtet aller Vorsichtsmaassregeln, die Krankheit sich dem Wärter- 
personal und mit andern Uebeln im Hospital befindlichen Patienten 
mittheilte. Im Ganzen wurden im Laufe des Jahres im Gouverne- 
ment Poltawa am Typhus behandelt 6089, starben 1 103, also 1 : 5,5. 

Im Charkowschen Gouvernement trat der epidemische Typhus 
im December 1855 auf. Die grösste Zahl der Erkrankungen fand 
zwischen dem Ende Februar und Mai statt, vorzüglich in Charkow, 
Suiny, Lebedin und den dahin gehörigen Kreisen. Zum Juni er- 
losch die Epidemie und obgleich darauf noch Typhuskranke unter 
den durch das Gouvernement ziehenden Truppen- und Rekruten- 
parthien vorkamen, so verbreitete sich doch die Krankheit nicht auf 
die Einwohner, mit Ausnahme von Kupjansk, wo im Juni eine durch 
Einschleppung entstandene unbedeutende Epidemie ausbrach und bis 
zum September dauerte. In Smiew, Walki, Starobelsk und Achtyrka 
beschränkte sich die Zahl der Typhuskranken auf Patienten aus den 
durchziehenden Commandos. Im ganzen Gouvernement wurden am 
Typhus behandelt 3608, starben 664, also 1: 5,4. 

Im Gouvernement Woronesh hielt sich der Typhus in der Stadt 
Woronesh beinahe das ganze Jahr hindurch, ohne jedoch eine 
starke Entwickelung zu erreichen. Die meisten Erkrankungen ka- 
men vom Februar bis zum Juli vor, im Juli und August weniger, 
doch war der Character bösartiger; im Herbst beschränkten sie 
sich blos auf die aus dem Süden her durchziehenden Truppen. In 
den Kreisen des Gouvernements Woronesh war der Typhus unge- 
mein sehwach und gelangte nur im Sadonskischen Kreise zu einer, 
übrigens unbedeutenden epidemischen Entwickelung, indem er von 
August bis November herrschte, und zwar in beschränkter Ausdeh- 
nung. 

Im Gouvernement Kursk zeigte sich der ansteckende Typhus 
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seil dem Januar im Korotschaschen Kreise, anfangs unter den dort 
stationirten Truppen, hierauf auch unter den Einwohnern. Im Fe- 
bruar schleppten ihn die aus der Krim zurückkehrenden Fuhr- 
leute in den Nowooskolsk'schen Kreis ein, von wo er in die Kreise 
Sudsha, Fatesh und Kursk überging. Im Allgemeinen übrigens war 
die extensive Entwicklung des Typhus im Gouvernement Kursk 
in diesem Jahre um vieles geringer als im vorhergegangenen und 
zum Mai erloschen die localen Epidemien, ungeachtet dessen, dass 
im Laufe des ganzen Sommers in die Hospitäler aus den durch das 
Gouvernement ziehenden Truppencommandos , besonders den Dru- 
shinen der Landwehr, einzelne Typhuskranke, zum Theil mit an- 
steckendem Charakter, abgegeben wurden. Im Ganzen wurden 
während des Jahres im Gouvernement 2097 Typhusfälle behandelt, 
von denen 376 starben, also 1 : 5,9. 

Im Gouvernement Tschernigow begann der Typhus sich seit 
dem December zu zeigen, indem er sich aus Erkältungs- und Wech- 
selfiebern entwickelte, namentlich in den Kreisen Oster und 
Tschernigow, wo Mililair slationirt war. Im März Hess er an diesen 
Orten nach , doch begannen sich zu gleicher Zeit häufigere Erkran- 
kungsfälle in Gorodna, Starodub und Borsna zu zeigen, sowohl un- 
ter den Rekruten und der Landwehr, als auch unter den Einwoh- 
nern, da wo jene einquartiert waren. In den übrigen Städten des 
Gouvernement Tschernigow beschränkte sich der Typhus auf spora- 
dische Fälle und erlosch allenthalben zum Juni. Im Ganzen kamen 
in Behandlung 3903, von denen 722 starben, also 1 von 5,4. 

Im Gouvernement Orel trat der Typhus zu Anfang des Früh- 
jahrs in den Kreisen Livny und Karatschew auf, indem er sich in 
Folge schädlicher Einflüsse, regelwidriger Diät, schlechter Kranken- 
pflege und vernachlässigter ärztlicher Hülfe aus gastrischen und ka- 
tarrhalischen Fiebern entwickelte. Seine Verbreitung war anfangs 
unbedeutend. Die Zahl der Typhuskranken beschränkte sich in-bei- 
den Kreisen auf 420, doch im Mai, Juni und Juli, bei dem Durch- 
marsch von Rekrutenparthien und Landwehr von Süden her durch 
das Gouvernement, nahm die Krankheit in allen Städten bedeutend 
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Die Ursachen eines so verschiedenartigen Resultates der Sterblich- 
keit sind vorzugsweise in dem Grade der in den einzelnen Gouv. mit 
mehr oder weniger verderblichem Character herrsehenden Krankheiten 
zu suchen. Die wichtigsten unter denselben waren im Laufe des Jahres: 

I. Fieber. 

Katarrhalische, rheumatische und gastrische Fieber waren 
bei den raschen und plötzlichen Veränderungen der Atmosphäre, 
durch welche sich das ganze verflossene Jahr 1856 auszeichnete, 
und bei dem Vorwalten feuchter und kalter Witterung, allgemein 
verbreitet und währten an manchen Orten das ganze Jahr hindurch, 
indem sie besonders in den Winter- und Frühlingsmonaten zunah- 
men. Ihr Character hatte meist nichts Bösartiges, doch an manchen 
Orten complicirten sie sich entweder mit epidemisch auftretenden 
Entzündungen innerer Organe, oder aber mit bedeutender Störung 
der Verdaung und Neigung zum Uebergange in Typhus. Im Win- 
ter herrschten fast ganz allgemein katarrhalische und rheumatische 
Fieber, complicirt mit Katarrhen und Entzündungen der Augen, des 
Rachens, der Bronchien, der Pleura und Lungen, und hin und wie- 
der mit rheumatischer Gelenkaflection. Grippe ohne Complicationen 
war um diese Zeit in Irkutzk, Wjatka, Charkow, Orel und zumTheil 
inPskow\ In letzterem und in Kurland kamen zugleich ziemlich reine 
Formen von rheumatischem Fieber mit Gelenkanschwellung vor. 
Ueberhaupt behielten die Fieber in den drei Wintermonaten vor- 
zugsweise den katharrhalischen und entzündlichen Charakter bei, 
doch an einigen Orten in den Gouvernements Archangelsk, Olonetz, 
St. Petersburg, Pskow, Livland, Kostroma, Witebsk, Grodno, Twer, 
Moskau, Kaluga, Kursk, Tschernigow, Wolhynien, Kiew, Poltawa, 
Tarobow, Woronesh, Cherson und Taurien begannen sie schon im 
Januar eine Neigung zum Uebergange in Typhus zu zeigen. Die- 
selbe w r urde noch auffallender im Februar und machte sich fast 
überall bemerkbar in den Frühlingsmonaten, in deren Verlaufe der 
Typhus allmälig die katarrhalischen und rheumatischen Fieber ver- 
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drängte. — Die gastrischen Fieber zeigten sich epidemisch unter 
den Einwohnern des Gouvernements Pskow, in den Kreisen Pskow, 
Porchow und Ostrow, desgleichen in den Gouvernements Tula, Mo- 
hilew und Grodno. Im Gouvernement Minsk begannen sie im Marx, 
besonders im Kreise Pinsk , in Folge der niedrigen Lage desselben 
und ungünstiger diätetischer Verhältnisse des grössten Theils der 
Einwohner. In den Gouvernements Witebsk, Kursk, Tomsk, Samara, 
Saratow und St. Petersburg begannen zu jener Jahreszeit die ka- 
tarrhalischen Fieber sich mit gastrischen Symptomen zu complici- 
ren. Im Sommer wurde die gastrische Form überall die herrschende 
und hielt sich bis zum Herbst, entweder rein, oder begleitet und 
complicirt mit Durchfall und Dysenterie, Typhus, Wechsel lieber 
und Krankheilen der Leber. Vorzugsweise entwickelt waren diese 
Fieber in den Gouvernements Rjasan, Cherson, St. Petersburg, Nishny 
Nowgorod und Samara, wo sie bisweilen in Typhus übergingen; fer- 
ner in Pensa, Saratow, Tula, Nowgorod, Pskow und Archangelsk, wo 
sie sich mit Entzündungen innerer Organe und dem nicht seltenen 
Ausgang in Ruhr complicirten; endlich in Twer, Tomsk, Irkutzk, 
Wjatka, Kaluga, Kiew, Livland, Minsk, Grodno, Moskau und Char- 
kow; doch war die Sterblichkeit im Allgemeinen ryrgends bedeu- 
tend Die gastrische Fieberform währte auch den Herbst hindurch 
im Gouvernement Pskow, und war daselbst besonders stark ent- 
wickelt in den Kreisen Toropetz und Cholm; ferner im Witebs- 
kischen, wo sie an einigen Orten epidemisch auftrat, mit rheuma- 
tischer Complication und Hinneigung zum Uebergange in Typhus; 
in Livland, besonders im Rigaer Kreise, mit bedeutendem Hervor- 
treten von Katarrh des Darmkanals; in den Gouvernements Cherson 
und Jaroslaw mit häufigem Erscheinen von Erysipelas, das nicht 
selten einen phlegmonösen Character annahm, und mit Ausgang in 
Typhus; überdies in den Gouvernements Grodno, Twer, Tula, Tomsk, 
Irkutzk, Pensa, Wolhynien und Saratow. In dem grössten Theil der 
übrigen Gouvernements dagegen herrschten im Herbst katarrhalisch- 
rheumatische Fieber mit entzündlichem Character, an einigen Orten 
mit Affection der Athmungsorgane. Namentlich waren die rheuma- 
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tischen Fieber besonders stark entwickelt in Kursk und den angren- 
zenden Gouvernements. Influenza in reiner Form und ohne Compli- 
cationen dauerte den ganzen Herbst hindurch in den Gouvernements 
Wologda, Wladimir, Sraolensk, Wolhynien, Charkow und Astrachan. 
Die Zahl der Fieberfälle, welche sich im Laufe des Jahres in 
den verschiedenen Gouvernements der ärztlichen Behandlung dar- 
boten, giebt im Verhältniss zur Gesammtzahl der Krankheitsfälle 
folgende Ziffern: 

Auf 1000 Kranke kamen Fieberfalle : 

im Gouvernement Wilna 281 

Tobolsk 270 

Kiew 230 

Tomsk 215 

« « Charkow 195 

« « " Samara 190 

« « Archangelsk 180 

« « Kasan 176 

« « Cherson 174 

« « Jekaterinoslaw 173 

« * Kurland und Kursk ..... 170 

« « Minsk 167 

« « Tschernigow 164 

« « St. Petersburg 156 

« « Wjatka 154 

« « Mohilew 150 

« « Rjasan. . 144 

« « Pensa und Wladimir .... 140 

« « Kaluga 136 

« « Nowgorod,Twer und Moskau 135 

« « Irkutzk 134 

« Ehstland 129 

Orel 126 

« « Wolhynien und Astrachan. . 124 

« a Podolien und Livland .... 120 
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in den Gouvernements Olonetz 118 

Pskow und Woronesh. ... 11 3 

Poltawa HO 

Kostroma und Taurien ... 109 
Simbirsk und Kowno .... 100 
Jaroslaw und Bessarabien . 97 

Grodno 93 

Wologda 88 

Tambow 75 

Witebsk 72 

Orenburg 65 

Saratow 55 

Die Sterblichkeit in Folge von Fiebern war im Allgemeinen un- 
bedeutend und schwankte zwischen 0, 3 und 5: 100, und zwar 
starben unter 100 Fieberfällen: 

in den Gouvernements Simbirsk, Irkutzk und Charkow 0,3 
« » Woronesh und in Odessa . . . . 0,4 

» » Tobolsk und Moskau 0,5 

» » Astrachan 0,6 

» » St. Petersburg 0,7 

» » Wladimir und Jekaterinoslaw. . 1 

» » Taurien 1,1 

» » Minsk 1,3 

» » Kaluga, Archangelsk und Tomsk 1,5 - 

» » Kursk 1,6 

» » Orel und Podolien 2 

» » Kiew 2,4 

» » Tambow 2,7 

« » Kasan, Saratow, Wolhynien, 

Twer und in Bessarabien .... 3 

» » Jaroslaw 3,5 

» » Grodno 3,7 

» » Pensa 4,3 

» » Cherson, Wjatka und Witebsk . 5 
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■I. Typhus. 

Typhöse Fieber traten im Reiche vorzugsweise in der ersten 
Hälfte des Jahres auf. Zu ihrer Entwickelung wirkten mit: einerseits 
ungünstige diätetische und hygienische Verhältnisse der dem Kriegs- 
schauplatze nahe gelegenen Gegenden, namentlich die durch die 
Notkwendigkcit gebotene Unterbringung einer bedeutenden Anzahl 
von Leuten in engen, bisweilen feuchten und kalten, grösstenteils 
schlecht eingerichteten Wohnungen; andrerseits anhaltende Truppen- 
durchzüge während feuchter, unfreundlicher und kalter Witterung. 
Durch die damit verbundenen Entbehrungen und den beständigen Kampf 
mit den Elementen, kam der Organismus herunter, wurde die Er- 
nährung geschwächt und die Säfte zu Zersetzung und Verderbnis* 
geneigt gemacht. Auf diesem Boden entwickelten sich leicht Ty- 
phusepidemien; durch die anlangenden Truppenabtheilungen wurde 
die Krankheit in das Innere der Gouvernements eingeschleppt und 
(heilte sich bei einem gewissen Grade von Contagiosität den gesun- 
den Ortschaften mit. Zum Glück erreichte diese letztere Form der 
typhösen Fieber nirgends eine bedeutende Extensität und beschränkte 
sich fast überall bloss auf Erkrankung derjenigen Einwohner, welche 
mit den durchziehenden Commandos in andauernde und nähere Be- 
rührung kamen. Aus localen Ursachen dagegen brachen im Laufe 
des Jahres 1856 typhöse Epidemien im Allgemeinen selten aus und 
erreichten keine bedeutende Entwickelung. 

Seit dem December 1855 herrschte der Typhus epidemisch mit 
bedeutender Stärke in Simpheropol, wo er vorzüglich heftig in den 
Abtheilungen des Militairhospitals wüthete. Bei den beständigen Um- 
zügen der Truppen und den Krankentransporten theilte er sich bald 
darauf den Kreisen Melitopol, Dnjeprowsk, Eupatoria und Jalta des 
Gouvernements Taurien mit. Von den kranken Soldaten ging die 
Krankheit zuerst auf diejenigen Ortseinwohner über, welche mehr 
als andere durch Mühseligkeiten heruntergekommen, am häufigsten 
den schädlichen atmosphärischen Einflüssen ausgesetzt waren, also 
vor andern Volksklassen auf die Fuhrleute, Poslknechte etc.; doch schon 
im Februar und März 1836 befiel der Typhus junge und kräftige, 
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durch Strapazen nicht heruntergekommene Individuen. Im April, 
als sich die Verbindungswege allmälig wieder herstellten, wurden 
auch die typhösen Fieber in der Krim schwächer und kehrten in 
die Grenzen sporadischer Erkrankungen zurück. Nach den Berich- 
ten des Inspectoriats erkrankten in den genannten Kreisen im Ganzen 
2474, von welchen 665 starben, also 1: 3,7; im ganzen Gouver- 
nement dagegen kamen 2900 Typhuskranke im Civilressort vor, 
von denen 760 starben. 

Um dieselbe Zeit herrschte der contagiöse Typhus mit Heftig- 
keit im südlichen Theil des Gouvernements Cherson und namentlich 
in dem Kreise und der Stadt Odessa. In der letztern trat er gleich- 
zeitig mit epidemischem Katarrh auf und begann bei Vielen unter 
katarrhalischer Form, die bald typhösen Erscheinungen Platz machte. 
Die stärkste Entwicklung erreichte die Typhusepidemie im März; 
im April wurde sie schwächer und hörte im Juni ganz auf, erneuerte 
sich jedoch in Odessa im October. Im Liufe des Jahres erkrankten 

am Typhus in der Stadt 1103 

in den Kolonien 3384 

im Odessaer Kreise. 10031 

Summa . 15018 

Davon starben 1823, also in dem Verhältniss von 1: 8,2. In 
dem übrigen Theil des Gouvernements Cherson hielt sich der Pe- 
techial -Typhus seit dem Anfang des Winters blos in den durch- 
ziehenden Commandos, ging aber darauf in Folge enger Dislocation 
auf die Orlseinwohner über, namentlich in den Kreisen Cherson, 
Ananjew, Alexandria, Bobrinetz. Die Krankheit begann hier meist 
mit denSymptomen eines gastrischen oder interraittirenden Fiebers, das 
allmälig in Typhus überging. Im Februar wurde die Typhusepidemie 
schwächer, dauerte jedoch in den Kreisen Ananjew, Tiraspol und 
Bobrinetz den ganzen Frühling hindurch. Im Ganzen erkrankten 
3318, von denen 829 starben, also 1: 4. 

Aus Perekop ging der Petechialtyphus, durch Transporte von 
Kranken und Verwundeten, in's Gouvernement Jekaterinoslaw über 
und währte von December bis Mai epidemisch unter den Einwoh- 
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des Typbus in diesen zwei Gouvernements überaus schwach, sowohl 
in extensiver als auch in intensiver Beziehung, was um so auffallen- 
der ist, da der Typhus hierher aus Wladimir eingeschleppt wurde, 
wo er nicht geringe Contagioshät zeigte. Als Beweis für diese Be- 
hauptung mag der Umstand dienen, dass gleich Anfangs, bald nach 
Aufnahme des ersten Transportes von 100 Typhösen in das Wladi- 
mirsche Hospital des Coilegiums der allgemeinen Fürsorge 1 Arzt- 
lehrling, 1 Feldscherer, 2 Krankenwärter und 3 Patienten ange- 
steckt wurden; dasselbe geschah überdies mit drei Aerzten, welche 
die Drushinen begleitet hatten und 1 derselben starb. 

Ausserdem zeigten sich im östlichen Theile des Reiches von Zeit 
zu Zeit Typhusepidemien in den Kreisen Sarapul, Glasow, Jelabuga, 
Malmysh, Orel , Slobodsk und Kotelnitsch des Gouvernement Wjatka, 
doch waren sie im Allgemeinen überaus schwach und wurden bloss 
im Winter durch Anhäufung von Rekrutenparthien in den Städten 
unterhalten, ferner durch Communication der Einwohner mit der 
im Mai in die Heimath zurückgekehrten Landwehr und mit den im 
Herbst 1856 von der Wolga und Kama heimkehrenden Burlaki. 
Im Gouvernement Astrachan entwickelte sich der Typhus nach der 
Cholera und kam etwas häufiger als in frühem Jahren vor, beson- 
ders da, wo nach bedeutenden* Ueberschwemmungen grosse Bassins 
mit stehendem Wasser zurückgeblieben waren, doch gelangte er 
nicht zu epidemischer Entwickelung, obgleich durch den Einzug aus 
der Krim anlangender Truppen der Same der Ansteckung auf ei- 
nen vorbereiteten Boden fiel. Die ersten Fälle kamen unter dem 
Militair vor, hierauf erst unter den Stadt- und Landbewohnern der 
Kreise Astrachan und Tschernojarsk. 

In den Gouvernements Jamslaw und Wologda kamen sporadische 
Fälle von Typhus in geringer Anzahl während des ganzen Jahres 
vor. Nach der Ankunft der Wologdaer Landwehr zu Ende Mai wur- 
den sie etwas häufiger in der Stadt Wologda und den Kreisen 
Wologda, Gräsowetz und Totma, doch war die Zahl im Allgemei- 
nen sohr gering und die Epidemie verbreitete sich nicht weiter. Im 
Gouvernement Nowgorod war der Typhus sehr schwach und be- 
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schränkte sich auf die ersten Wintermonate, als nach strenger Kälte 
Thauwetter eintrat* In den Gouvernements Kurland, Wilna, Elistland 
und Kowno äusserte sich der Typhus im Frühjahr in überaus gerin- 
gem Grade, indem er sich grösstenteils aus gastrischen und Erkäl- 
tungsfiebern entwickelte und dabei keine epidemische Verbreitung 
erreichte. In Livland zeigte er sich in den Kreisen Walk und Wen- 
den unter den dort einquartierten Drushinen der Landwehr und hielt 
sich bis März und April, ohne auf die Einwohner überzugehn, mit 
Ausnahme einiger vereinzelter Fälle von Ansteckung. Im Gouver- 
nement Pskow trat der Typhus im Winter an denjenigen Orten auf, 
wo die Reserve-Grenadier-Regimenter einquartiert waren, sowohl un- 
ter diesen, als auch unter den Einwohnern, und zwar in den Kreisen 
Pskow, Porchow und Ostrow, wo er den ganzen Frühling hindurch 
währte. Im Sommer hörte er unter den Einwohnern ganz auf, doch 
kamen während des ganzen Jahres in die Hospitäler des Gouverne- 
ments Typhuskranke aus durchziehenden Truppencommandos, den 
Drushinen derWilebskischen, Twerschen und Nowgorodschen Land- 
wehr, kleinrussischen Regimentern und Rekrutenparthien. Der Oha- 
ra et er war bösartig, die Sterblichkeit 1: 5. 

Im Gouvernement Smolensk erreichte der Typhus gleichfalls 
eine epidemische Entwicklung. Im Februar begannen gleichzeitig 
mit Wechselfiebern sich einige Fälle von Typhus zu zeigen. Mit 
dem Einmarsch des Gardecorps nahmen dieselben zu und verdräng- 
ten im Sommer in den Kreisen Poretschje, Bjeloy, Duchowschtschina 
und Dorogobush beinahe alle übrigen Krankheiten, mit Ausnahme 
der Wechselfieber, Hautausschläge und des Keuchhustens. Die Zahl 
der Typhuskranken im Gouvernement vermehrte sich noch durch 
durchziehende Truppen und die Smolenskische Landwehr. — Im 
Gouvernement Witebsk kamen Typhus- Epidemien vom Januar an 
im Welishschen Kreise auf einigen Landgütern vor. Zu Anfang des 
Frühjahrs jedoch nahmen daselbst fast allenthalben die gastrischen 
und Erkältungslieber einen typhösen Character an, der durch 
den Durchmarsch der Garderegimenter und der Drushinen der 
Twerschen und Witebskischen Landwehr nur noch gesteigert wurde. 
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Nachdem der Typhus den Sommer über in schwächerem Grade an- 
gedauert hatte, erreichte er im September im Nevelschen und den 
angrenzenden Kreisen abermals eine epidemische Entwickelung und 
hielt sich daselbst den ganzen Herbst hindurch Uebrigens zeich- 
nete sich im besprochenen Gouvernement die Krankheit im Allge- 
meinen nicht durch besondere Bösartigkeit aus. — Im Gouverne- 
ment Grodno begannen localeTyphusepidemien im Winter und währten 
beinahe das ganze Jahr hindurch, indem sie im Februar, März und 
April ihre grösste Entwickelung erreichten, im Sommer schwächer 
wurden und erst im Herbst ganz aufhörten. Sie herrschten vorzüg- 
lich unter der armen Klasse der Einwohner, in Folge mangelhafter 
und schlechter Nahrung, doch war dabei die Sterblichkeit nicht te. 
deutend. — In das Twersche Gouvernement wurden die typhösen 
Fieber schon im Winter eingeschleppt und dauerten in Twer und den 
Kreisen Twer, Rshew, Ostaschkow, Wyschny Wolotschok, Torshok 
und Staritza fort, unterhalten durch unbequeme und enge Wohnun- 
gen der armen Einwohner und den Durchmarsch von Landwehr 
und kleinrussischen Kosakenregimentern. Bei geringer extensiver 
Verbreitung war der Typhus im Gouvernement Tw r er doch Überaus 
bösartig und an vielen Orten entschieden contagiös. Am stärksten 
war er im Februar und März entwickelt, gleichzeitig mit dem Ein- 
marsch der Kosakenregimenter. Um diese Zeit war er denn auch 
ansteckend. Durch die anlangenden Kranken wurden im Twerschen 
Hospital in kurzer Zeit 1 Apotheker, 8 Krankenwärter, 2Aufseherge- 
hülfen, 2 Arztlehrlinge und 5 Feldscherer angesteckt, von welchen 
i starb. Im October und November steigerten sich im Gouverne- 
ment Twer die typhösen Fieber nochmals. — Im Gouvernement 
St. Petersburg währte der Typhus beinahe das ganze Jahr hindurch. 
In der Stadt St. Petersburg begann er sich schon im December un- 
ter den gemeinen Arbeitern zu zeigen und steigerte sich bis Mitte 
August, fing von dieser Zeit an schwächer zu werden» erlosch aber 
nicht völlig. Am stärksten war er entwickelt vom 1. Mai bis zum 
1. August. Lieber die Gesammtzahl der Typhuskranken in der Re- 
sidenz lässt sich ein annähernder Schluss aus dem Umstände ziehen, 
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dass bloss in den zwei Abteilungen des Krankenhauses für gemeine 
Arbeiter auf die jährliche Ziffer von 8600 Patienten 2921 Typhus- 
kranke kamen, was J der Gesammtzahl ausmacht. Unter den Krei- 
den zeigte sich die Epidemie im Lugaschen im Hai und Juni, im Jam- 
burgschen im März und April und nochmals im September und Oc- 
tober. — Nördlich vom Gouvernement St. Petersburg war der Ty- 
phus schwächer. Im Olonetzschen hielt er sich als stationäre Krank- 
heit während der ersten Hälfte des Jahres, ohne jedoch eine bedeu- 
tende extensive Verbreitung zu erreichen, in den Kreisen Powenetz, 
Kargopol, Pudosh, Wytegra, Lodeinopol und Olonetz, erlosch zwar 
im Juni, erneuerte sich aber wiederum im October in den 5 letzt- 
genannten Kreisen. Zur Entwicklung der Krankheit trugen Sumpf- 
gegenden, strenge Kältegrade und plötzliche Uebergänge von hefti- 
ger Kälte zu Thauwetter bei. Der Typhus trat nicht nur selbst- 
ständig auf, sondern gesellte sich auch zu andern Krankheiten, na- 
mentlich Wechsel fiebern, Entzündungen innerer Organe, Ruhren 
und Erkältungsfiebern. — Im Archangeischen Gouvernement hielt 
sich der Typhus an einigen ( )rten sporadisch während des ganzen 
Jahres, namentlich unter dem Landvolke, den Fabrikarbeitern 
und den aus andern Gouvernements Herübergekommenen, und 
zwar in am Meeres- und Flussufer und in der Nähe von Sümpfen 
gelegenen Gegenden. Im Herbst steigerte er sich im Mesenschen 
Kreise, erreichte jedoch im Allgemeinen im Gouvernement keine be- 
deutende Entwicklung. — Im Gouvernement Perm erschien im 
Winter an einigenOrten des Schadrinsker Kreises ein unbedeutender 
epidemischer Typhus, in den übrigen Städten und Kreisen dagegen 
beschränkte sich die Krankheit bloss auf eingeschleppte Fälle. — In 
den sibirischen Gouvernements war der Typhus in extensiver Beziehung 
schwächer als in früheren Jahren entwickelt. Im Irkutzkischen Ge- 
fängnissthurm z. B. zeigte er sich gar nicht, während er daselbst 
früher jährlich vorgekommen war In Irkutzk selbst begegnete man 
im December und Januar, bei strenger Kälte, einigen Typhusfällen 
unter der armen Einwohnerklasse, in Folge schlechter Wohnung und 
ungesunder Nahrung; dabei erkrankten bisweilen ganze Familien, 
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doch erreichte, die extensive Entwicklung der Krankheit keinen be- 
deutenden Grad. Ueberdies zeigte sich der Typhus im August in 
den Niederlassungen am Flusse Kugln (Kreis Kirensk), wo er zum 
10. September erlosch. In demselben Monat trat er nur schwach 
im Nishneudinskischen Kreise als Ausgang entzündlicher Erkaltungs- 
fieber auf; endlich im October im Irkutzkischen Militärhospital — 
Im Gouvernement Tomsk begannen seil dem März in den Goldwä- 
schereien im Altai'schen und etwas stärker im Tomskischen Bezirke» 
vorzugsweise unter den Neuübergesiedcllen, Fälle von Typhus vor- 
zukommen. Er war ansteckend und dauerte bis zum Juni, wonach 
im Herbst sich abermals nicht selten Erkrankungsfälle zeigten. — Im 
Gouvernement Tobolsk kamen während des Sommers schwache Ty- 
phusepidemien im Turinskschen, im Sabaikalschen Bezirke, endlich 
im Werchneudinskischen Kreise vor. Somit hatte also der epidemisch 
verbreitete Typhus im Jahre 1856 vorzugsweise zwei Länderstriche 
des Kaiserreiches inne. Der eine derselben , mit der Krim und dem süd- 
lichen Theil des Gouvernements Cherson zum Centrum, umfasste den 
übrigen Theil dieses letztern Gouvern., Bessarabien und die Gouvern. 
Jekaterinoslaw (mit Ausnahme von Taganrog), Podolien, Kiew, Pol- 
tawa, Tschernigow, Kursk, Orel, Woronesh und Charkow. In die- 
sen 12 Gouvernements beträgt die Zahl der in den Civilhospitälern 
und in der Privatpraxis behandelten Kranken 57,453, mit 9477 
Sterbeßillen, also im Verhältniss von 1 : 6. Der zweite Länderslrich 
beginnt im N.-W. des Reiches mit dem Gouvernement St. Peters- 
burg, umfasst die Gouvernements Pskow, Witebsk, Grodno, Twer, 
Smolensk und stösst durch das Gouvernement Moskau mit dem er- 
sten zusammen. In diesen 7 Gouvernements macht die Zahl der in 
den Civilhospitälern und der Privatpraxis behandelten Typhuskran- 
ken um die Hälfte weniger aus, nämlich 28670, von denen 4722 
starben, also auch im Verhältnisse von 1:6. In den übrigen, so- 
wohl zwischen diesen zwei Länderstrichen, als auch nördlich und 
östlich von denselben gelegenen Gouvernements, war die Verbrei- 
tung des Typhus bedeutend schwächer. Die Epidemien kamen sel- 
ten vor, waren von kurzer Dauer , beschränkten sich auf geringe 
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Ausdehnungen und die Erkrankungsfälle waren zum gröbsten Theil 
eingeschleppte. 

In den einzelnen Gouvernements stellt sich folgendes Verhall niss 
zwischen der Gesamtntzahl der behandelten Kranken und den Fäl- 
len von Typhus heraus: Auf 1000 Kranke überhaupt kamen 
im Gouvernement Cherson 318 Typhöse. 

• » Jekaterinoslaw 283 » 

Poltawa 280 

» » Bessarabien 260 » 

Krim 237 

» • Tschernigow 150 «> 

» » St. Petersburg 141 » 

» » Kursk 140 » 

» » Twer 124 » 

» » Pskow 121 » 

» » Orel 117 

Witebsk 112 

*> » Grodno 103 » 

» » Podolien 100 • 

» » Moskau 93 » 

» » Charkow 91 » 

» » Kiew 84 » 

• » Woronesh 83 » 

» » Tamhow. . . 67 » 

» » Jaroslaw und Pensa 64 » 

» » Wladimir uud Kaluga 62 » 

» 9 Rjasan und Wolhynien 61 » 

» » Nowgorod 56 « 

» » Kasan 53 » 

» » Saratow 52 » 

« » Minsk 51 » 

• » Irkutzk 49 * 

» » Mohilew 46 » 

» » Wjatka und Perm 45 » 
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im Gouvernement Orenburg 41 Typhöse. 

* » Olonetz 38 » 

» » Astrachan 37 » 

» » Simbirsk und Archangelsk .... 34 » 

Wologda 32 

Wilna 30 

b » Livland 26 

* » Kowno 23 » 

» » Samara 22 » 

b » Ehstland 19 b 

b b Kurland 15 » 

Die Sterblichkeit in Folge des Typhus ergiebt folgende Zahlen 

Von 100 Typhuskranken starben 

in den Gouvernements Astrachan 36 

Wjatka 33 

Taurien 26,2 

Archangelsk 25,6 

Cherson 25 

Kasan 23,6 

Twer 23,4 

Kostroma 21,5 

Tobolsk 21 

Pskow und Wolhynien. ... 20 

Wladimir 19,2 

St. Petersburg 19 

Tschernigow und Stawropol. 18,5 

Charkow 18,4 

Kursk 18 

Nowgorod 17,6 

Kowno 17,3 

Podolien und Samara 17,2 

Simbirsk 17 

Mohilew 16,7 

Kiew 16,6 
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in den Gouvernements Minsk 16,5 

» Tomsk 16 

» Rjasan 15,6 

Wilna 15.4 

» Jekaterinoslaw 15,2 

» Tambow 14,9 

» Bessarabien 14,6 

» Moskau und Poltawa 14,5 

» Woronesb 14,4 

Orel 14,2 

Kaluga 12,9 

in der Stadt Odessa 11,6 

Gouvernements Pensa 11.5 

» Olonetz 41,4 

Ehstland 11,3 

» Grodno 11,1 

» Jaroslaw 11 

» Kurland 9,5 

Witebsk 9,3 

Livland 8,8 

» Irkutzk 3,9 

Ein so verschiedenartiges Verhalten der Sterblichkeit (3, 9 und 
36 von 100) war sowohl in dem Charakter der Krankheit selbst, 
als auch in verschiedenen temporären und zufälligen Ursachen be- 
gründet. Die grösste Sterblichkeit zeigte der Typhus im Gouverne- 
ment Astrachan, wo er zwar keine bedeutende extensive Verbrei- 
tung erlangte, jedoch unmittelbar nach der Cholera ausbrach, wäh- 
rend intensiver Herrschaft von Wechselfiebern, auf einem Boden, 
der in Folge der allgemein verbreiteten Ueberschwemmungen eine 
lange Zeit hindurch unter dem verderblichen Einflüsse von Sumpf- 
ümanationen gestanden hatte. Im Gouvernement Wjatka hatte die 
bedeutende Sterblichkeit ihren Grund dem Umstände zu verdan- 
ken, dass daselbst der grösste Theil der Typhuskranken aus der aus 
der Mitte Russlands heimgekehrton Wjatkacr Landwehr kam. Schon im 
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Gouvernement Moskau hatte sich unter ihnen der Typhus epidemisch 
gezeigt; die Prädisposition musste in dem Maasse, als der Marsch län- 
ger dauerte, noch zunehmen, namentlich im Frühjahr bei feuchter, 
unfreundlicher und kalter Witterung. Zugleich und aus denselben 
Gründen wurde die Ernährung der Organismen geschwächt und 
entwickelte sich jener cachectische Boden, auf welchem der Typhus 
besonders verderblich zu sein pflegt. In den Gouvernements Ar- 
changelsk und Tobolsk trat der Typhus, obgleich extensiv gering ent- 
wickelt, unter cerebraler Form auf und verursachte hierdurch eine 
bedeutende Sterblichkeit. In den Gouvernements Kasan, Twer und 
Kostroma bildeten den grössten Theil der Typhuskranken die durch 
weite Märsche zu Adynamie und Säfteentmischung prädisponirten 
Soldaten der Landwehr. Ausserdem überstieg in den Gouvernements 
Taurien und Gherson die Sterblichkeit das gewöhnliche Verhältniss, 
doch trugen grade hier eine Menge zufälliger und temporärer Ur- 
sachen zum ungünstigen Verlauf der Typhusepidemien bei. In den 
übrigen 36 Gouvernements dagegen, welche genaue Berichte einge- 
sandt haben, begleitete bloss in zweien, nämlich in Pskow und Wol- 
hynien, den Typhus die gewöhnliche Sterblichkeit, in allen übrigen 
aber eine geringere als gewöhnlich. Der verschiedene Grad dersel- 
ben hing einerseits von der grössern oder geringern Entfernung der 
Localitäten von den Mittelpunkten der stark entwickelten Typhus- 
epidemien ab; andrerseits aber von dem Grade des Einflusses, wel- 
chen im Jahre 1856 die auf die Erkrankung im Allgemeinen influen- 
zirenden Bedingungen und Verhältnisse auf die verschiedenen Gou- 
vernements ausübten. 

III. Wechaelfleber. 

Die feuchte und unfreundliche Witterung, mit häufigem Thau- 
wetter im Winter und reichlichem Regen während des Frühjahrs 
und Sommers, konnte nicht ohne Einfluss auf den Grad der Verbrei- 
tung von Wechselfiebern bleiben. Schon während der Wintermo- 
nate zeigten sie sich in den Gouvernements Astrachan, Saratow, Sa- 
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mara, Charkow, Cherson, Tschernigow, Wolhynien, Podolien, Kursk, 
Moskau, Tula, Smolensk, Grodno, Kur- und Livland, indem sie sich 
Anfangs auf einzelne zerstreute Fälle beschränkten, und erst allmä- 
lig eine grössere extensive Verbreitung erlangten. Schon im Februar 
war der typische Krankheits-Character in den Ostseeprovinzen in 
dem M aasse entwickelt, dass Neuralgien und rheumatische Fieber den- 
selben annahmen und das Wechselfieber, gleich einer Epidemie, 
ganze Ortschaften ergriff. Im Tula'schen befiel es um dieselbe Zeit 
sogar Kinder unter 7 Jahren. Der Typus war zu jener Jahreszeit 
meist tertian; in den Gouvernements Mohilew und Tschernigow war 
dabei der Uebergang in Typhus nicht selten. 

Im Frühling wurde das Wechselfieber die allgemein herrschende 
Krankheit, und zwar nicht nur im südlichen uud mittleren Theil des 
Reiches, wo es eine endemische Krankheit bildet, sondern auch in 
den nach N. hin gelegenen Gouvernements. In Petrosawodsk und 
dessen Kreise (Gouvernement Olonetz), wo man Wechselfieber nur 
selten anzutreffen pflegt, boten sich vom März bis Ende Juli 286 
Fälle der ärztlichen Behandlung dar, von welchen 8 mit Tod en- 
digten. In den Gouvernements Nowgorod, Pskow, Jaroslaw und 
Twer kamen Wechselfieber ungleich häufiger als gewöhnlich vor: 
Im Gouvernement Wjatka brachen sie im Frühjahr in Sumpfgegen- 
den aus, als der Schnee zu thauen begann, und währten den ganzen 
Sommer und Herbst hindurch. In einigen Dorfern , besonders in 
den Kreisen Sarapul und Jelabuga, traf man in jedem Hause Wech- 
selfieberkranke, und zwar dauerte dies unausgesetzt bis zum Eintritt 
der Fröste. Sogar im Gouvernement Tomsk traten, bei Wasserreich- 
thum und langsamem Schmelzen des Eises auf dem Tom und Ob, im 
Frühjahr zahlreiche Wechs MGeber auf und währten den ganzen 
Sommer hindurch. Im Gouvernement St. Petersburg zeigte sich das 
Wechselfieber seit dem April, erreichte im Mai eine bedeutende 
Entwickelung, blieb während des Sommers und begann erst im Oc- 
tober zu erlöschen, wobei der Typus seine Regelmässigkeit verlor 
und Uebergänge in Typhus eine häufigere Erscheinung wurden. 

Bei allmäliger Steigerung erreichte das Wechselfieber im Som~ 
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nier seine höchste Enlwickelung in dem südlichen und mittleren Theile 
des Reiches, besonders in den niedrigen und Ufergegenden. Die 
Fieber waren von verschiedenartigen, meist gastrischen und biliösen 
Complicationen begleitet und zeichneten sich durch Neigung zu Re- 
cicliven, zu Alterationen der Drüsen des Ernährungssystems, seröser 
Blutkrase und Wassersuchten aus. In extensiver Hinsicht am stärk- 
sten entwickelt waren sie in den Gouvernements Kurland (nach dem 
Berichte wurden in diesem Gouvernement allein 20,000 Wechsel- 
fieberkranke im Laufe des Jahres behandelt), Kowno, Wilna, Stawro- 
pol, Witebsk, Mohilew, Kursk, Livland, Tschernigow, Astrachan, 
Wolhynien, Cherson, Woronesh, Tambow, Nowgorod, Minsk, Moskau, 
Charkow, Simbirsk» Kiew, Poltawa, Taurien, Samara, Jekaterino- 
slaw, Kasan, Nishny- Nowgorod, Kaluga, Rjasan, Podolien, Grodno, 
Pskow, Orel, Pensa und Wladimir und in Bessarabien. In dem 
Maasse, als die Wechselfieber zunahmen, wurde ihr Typus aus einem 
tertianen oder quartanen ein quotidianer, der Character bösartiger, 
die Recidive häufiger und dieselben erfolgten bei der geringsten Un- 
vorsichtigkeit, wozu besonders noch die fast das ganze Jahr hin- 
durch anhaltende katarrhalisch -rheumatische Prädisposition beitrug. 
Dabei nahmen bei der bedeutenden Entwicklung des typischen Cha- 
racters auch andere Krankheiten nicht selten einen intermittirenden 
Typus an, ja selbst Kinder wurden vom Wechselfieber heimgesucht. 
Mit dem Nachlass der Epidemie, der an den meisten Orten im Juni 
erfolgte und im Juli überall bemerkt wurde, begann auch wieder der 
tertiane und quartane Typus vorzuherrschen ; oder aber der Typus 
wurde undeutlich, verlor seine Regelmässigkeit und das Wechsel- 
lieber ging in ein remittirendes Fieber über. Bemerkenswert ist 
dabei, dass im August und September, ungeachtet kalter und regne- 
rischer Witterung, die Zahl der Wechselfieberkranken abzunehmen 
begann und die Krankheit im W. beinahe ganz aulhörte, namentlich 
in den Gouvernements Kur-, Ehst-, Livland, Wiina, Kowno, Grodno, 
Minsk und Witebsk. In den Gouvernements Cherson, Taurien, 
Tschernigow, Poltawa, Kiew und Charkow wurden die intermittiren- 
den Fieber mit dem Erscheinen der Gemüse und Garten fruchte sei- 
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tener und die Anfälle begannen sich mit gastrischen Erscheinungen 
zu compliciren. Im Gouvernement Tschernigow beobachtete man 
in dieser Beziehung an manchen Orten Erbrechen, Durchfall und 
Krämpfe. Im Gouvernement Mohilew traf die stärkste Entwiokelung 
der Wechselfieber zu Ende Juni und Anfang Juli mit. dem Ausbruch 
der Cholera an einigen Orten des Gouvernements zusammen, zeich- 
nete sich in Bezug auf Intensität nicht selten durch das Auftreten 
bösartiger Krankheitsformen aus, Hess erst im October nach und er- 
losch endlich völlig zum November. Im grössten Theil der übrigen 
Gouvernements, in welchen das Wechselfieber eine bedeutende Ent- 
wickelung erreichte, wurde es im Sommer schwächer, hörte aber 
nicht völlig auf, sondern steigerte sich im Herbst von Neuem, so na- 
mentlich in den Gouvernements Pskow, Wladimir, Nishny -Nowgo- 
rod, Kasan, Samara, Tambow, Astrachan, Saratow, Jekaterinoslaw, 
Kursk, Orel, Kaluga, Tula, Wolhynien, Cherson, Stawropol und 
Schemacha. Dasselbe bemerkte man in den Gouvernements Wjatka 
und St. Petersburg, wo übrigens das Wechselfieber schwächer als 
in den genannten Gouvernements auftrat. 

Was das Verhältniss der Wechselfieber zu den übrigen Krank- 
heiten betrifft, so herrschten sie im Frühling gleichzeitig mit Ent- 
zündungen, katarrhalischen und rheumatischen Fiebern und Typhus, 
in welchen letzteren sie an manchen Orten übergingen; ferner mit 
Erysipels, Keuchhusten und acuten Hautausschlägen; — im Som- 
mer gleichzeitig mit diesen letztem, mit biliösem und katarrhalischem 
Durchfall, Ruhr und sporadischer Cholera; — im Herbst mit Erkäl- 
tungsfiebern, Katarrhen, localen Entzündungen, Rheumatismen und 
Rose. 

Die Zahl der in den einzelnen Gouvernements in ärztliche Be- 
handlung gekommenen Wechselfieberkranken steht in folgendem 
Verhältniss zur Gesammtzahl der in jedem Gouvernement behan- 
delten Patienten: 
Unter 1000 Kranken litten an intermittirendem Fieber: 

in den Gouvernements Kutais 391 

e 

» » Kurland 346 
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in den Gouvernements Kowno . 

Eriwan 



Wilna 

Stawropol 

Witebsk 

Mohilew 

Kursk 

Livland 

Tschernigow 

Astrachan 

Wolhynien und Cherson . . . 

Woronesh 

Tiflis 

Tambow , 

Nowgorod 

Minsk 

Hoskau 

Simbirsk 

Charkow 

Kiew 

Poltawa 

Taurien 

Samara 

Jekaterinoslaw 

Kasan und Nishny-Nowgorod. 

Kaluga 

Rjasan und Tula 

Podolien 

Grodno 

Pskow und Smolensk . 

Orel 

Pensa 

Wladimir 

in Bessarabien 
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285 
230 
226 
225 
223 
202 
200 
183 
175 
174 
171 
165 
163 
162 
160 
159 
154 
152 
146 
140 
139 
135 
127 
126 
123 
122 
120 
114 
HO 
109 
107 
.103 
100 
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in den Gouvernements Twer 98 

Ebstland 90 

» Orenburg 84 

Wjatka 64 

» Jaroslaw 61 

» Saratow 60 

» Tobolsk und Olonetz 56 

• Kostroma 50 

» St. Petersburg ......... 40 

» Wologda 37 

» Toinsk 31 

» Archangelsk . . . . 28 

Irkutzk 23 

W. Cholera. 

Die Cholera hielt sich in St. Petersburg während des ganzen 
Jahres. Die ersten drei Monate lang, zur Zeit der Herrschaft ent- 
zündlicher Krankheiten, Hautausschläge und Rheumatismen, über- 
schritt sie nicht die Grenzen der Verbreitung, welche sie im Herbst 
1855 erhalten hatte/ und zwar erkrankten im December bloss 101, 
im Januar 131 und im Februar 103. Im März, gleichzeitig mit der 
gesteigerten Extensität des Typhus, nahm auch die Cholera zu und 
erreichte im April die Acme ihrer Entwicklung für dieses Jahr. Die 
Zahl der Erkrankten, welche im März 234 betragen hatte, wuchs 
im April zu 761 an. Zu gleicher Zeh waren in der Hauptstadt ga- 
strische und intermittirende Fieber, Typhus, gallige und katarrhalische 
Durchfälle und Ruhr stark entwickelt. Im Mai, Juni und Juli hielt 
sich die Cholera fast auf derselben Höhe, und bot dabei auch in Be- 
zug auf Intensität einen nur geringen Nachlass dar. Im Mai erkrank- 
ten 555, im Juni 536 und im Juli 619. Im August begann die 
Cholera, gleichzeitig mit dem Schwächerwerden des Typhus, rasch ab- 
zunehmen, so dass die Zahl der neuen Erkrankungen in diesem Monat 
bloss 152 betrug. Noch auffallender war dieser Umstand im Herb- 
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ste 1856, beim allmäligen Aufhören des galligen und gastrischen 
Krankheitscharacters , an dessen Stelle der entzündliche, rheumati- 
sche und katarrhalische Genius trat. Jm September erkrankten an 
der Cholera in St. Petersburg 106, im October 121 und im No- 
vember 91. In Kronstadt brach die Krankheit am 15. Mai aus und 
dauerte in ziemlich schwachem Grade bis zum 28. September. In 
den Kreisen des St. Petersburger Gouvernements kamen keine Cho- 
leraepidemien vor. Die Erkrankungsfälle bezogen sich auf Leute, 
welche aus der Residenz gekommen waren, und zwar belief sich die 

Zahl auf 196, von denen 104 starben. 

In der ersten Hälfte des Mai zeigte sich die asiatische Cholera 

plötzlich an zwei entgegengesetzten Punkten des Gouvernements 
Wilna, namentlich am 8. Mai im Städtchen Shosly (Kreis Troki) und 
am 12. im Dorfe Krawtschuny (Kreis Disna). Bald darauf, nament- 
lich am 30. Mai, brach sie im Wilnaer Kreise aus; am 11. Juni in 
der Kreisstadt Disna, am 12. in Wilna und am 12. Juli in den Krei- 
sen Wileika und Swenciany. In den beiden letztern erlosch sie 
zwischen^dem 1. und 6. August, nachdem sie bloss 3 Wochen ge- 
dauert hatte; an den Übrigen Orten des Wilnaer Gouvernements da- 
gegen hielt sie sich den ganzen Sommer hindurch, und zwar am 
längsten an den Orten ihres ursprünglichen Ausbruchs, nämlich im 
Troker Kreise bis zum 1. November, im Disnaer bis zum 20. Octo- 
ber, im Wilnaer bis zum 26.,. in der Stadt Wilna bis zum 23. Sep- 
tember und in Disna bis zum 25. August. In den beiden übrigen 
Kreisen des Gouvernements Wilna, dem Oschmänischen und Lida- 
schen, kamen keine Choleraepidemien vor, sondern nur sporadische 
Erkrankungan, im Ganzen 8, zwischen dem 20. Juli und 1. August. 
Am stärksten war die Krankheit im Wilnaer Kreise verbreitet, wo 
auf 1000 Einwohner 1 9 , Erkrankungen kamen; im Disnaer, wo von 
1000: 17 und im Troker, wo 9 ergriffen wurden. An den übrigen 
Orten war die extensive., Verbreitung gering und in Wilna erkrank- 
ten in 3| Monaten bloss 280. Im Allgemeinen war die Epidemie 
mehr in den Dörfern verbreitet, unterhalten diy*ch feuchte und kalte 
Witterung, durch Mangel an gesunder Nahrung und durch den Ge- 
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nuss rohen , wässrigen Gemüses. Der Gholem gingen im Gouverne- 
ment Wilna Wechselfieber voran, welche sich schon zu Ende April 
mit Wässrigen Darmentleerungen zu compliciren begannen. Die Sterb- 
lichkeit in Folge der Cholera war bedeutend geringer als in froheren 
Jahren und beschränkte sich auf 37 von 100. Der Verlauf der 
Krankheit hatte bloss das Eigentümliche an sich, dass der Ausgang 

in Typhus seltener vorkam. 

Am 29. Mai begannen, während epidemischer Cholerine, in Riga 

Fälle asiatischer Cholera aufzutreten und nahmen bis zum 20. Juni 
beständig zu, ohne jedoch eine bedeutende Extensität zu erreichen, 
wurden nach dem 6. Juli seltener und hörten endlich zum 14. 
August völlig auf. Im diesen 2£ Monaten waren im Ganzen erkrankt 
391, von denen 181 starben (45, 80g). In Arensburg auf der 
Iusel Oesel zeigte sich die Cholera zu Ende Juni, nach der Ankunft 
der ersten Badegäste aus St. Petersburg. Das erste Opfer der Krank- 
heit war eine Wäscherin, welche aus der Residenz mitgebrachte 
Wäsche gewaschen hatte; hierauf starb auch ihr Mann an der Cho- 
lera. Bis zum September kamen in Arensburg im Ganzen 17 Cho- 
lerakranke vor, von denen 1 starben. Seit dem September zeigte 
sich die Krankheit nicht mehr in der Stadt , sondern im Kreise, wo 
bis zum 12. October 58 erkrankten, von welchen 25 starben. Auf 
diese zwei Gegenden beschränkte sich die Verbreitung der Cholera- 
epidemien in Livlarid im verflossenen Jahre ; in den übrigen Theilen 
des Gouvernements äusserte sich die Krankheit in der Form einge- 
schleppter und hin und wieder sporadisch auftretender Fälle, ohne 
eine epidemische Entwickelung zu erreichen. Dies ereignete sich 
z. B. in Dubbeln und Karlsbad, zwei in ununterbrochenem Verkehr 
mit Riga stehenden Badeörtern, in welchen 8 Cholerafälle vorkamen. 
Von den 12 in Wenden beobachteten Fällen gehörten 5 in's Stadt- 
hospital aus durchziehenden Drushinen der Landwehr Ubergebenen 
Kranken an, 2 entwickelten sich unter den um diese Zeit im Hospital 
anwesenden Patienten und 5 im Bauernhofe Lindenhof im Wenden- 
sehen Kirchspiele. Ausserdem erkrankte weder in der Stadt, noch 
im Kreise Jemand an der Cholera. 9 Fälle kamen im Lemsal (Kreis 
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Wolmar) vor, von welchen 7 aus Riga kommenden, auf dem Wege 
erkrankten*, Soldaten angehörten. Endlich beobachtete man 4 Fälle 
im Werroschen Kreise und einen in Dorpat. Hierauf beschränkte 
sich die Entwickelung der Cholera in Livland im verflossenen Jahre. 
Das kühle Sommerwetter und der frühe Eintritt der Fräste, welche 
schon im August anfingen, verhinderten dem Anscheine nach ihre 
weitere Entwickelung. In der Stadt Riga schloss die Choleraepidemie 
andere Krankheiten nicht aus und unterschied sich dadurch von der 
Epidemie des Jahres 1855, welche ihr in Bezug auf Extensität bei- 
nahe gleich kam. Erkältung und der Einfluss feuchter Kälte ga- 
ben die häufigsten Gelegenheitsursachen in Riga ab. Die grösste 
Zahl Yon Erkrankungen wurde unter denjenigen Arbeitern beobach- 
tet, welche in und auf dem Wasser oder in der Nähe desselben be- 
schäftigt waren. 

Zu Anfang Juni zeigten sich Fälle von epidemischer Cholera im 
Lepelschen Kreise des Gouvernements Witebsk, welcher an den Dis- 
na6r (Gouvernement Wilna) grenzt, und wo die Epidemie um diese 
Zeil schon stark entwickelt war. Bald darauf, während des Durch- 
marsches der 47. Infanteriedivision auf dem Wege nach Diinaburg 
durch die Kreise Surash, Witebsk. Polotzk und Drisa, zeigten auch hier 
sich Erkrankungsfälle unter den Soldaten, welche auf dem Marsche, 
noch vor dem Einzug der Division in das Gouvernement Witebsk, er- 
griffen waren. Die ersten Opfer der Krankheit waren Soldaten aus 
dem Muromschen, SimbirskischGn , Ladogaschen, Nisowschen und 
Beloserskschen Infanterieregiment; doch bald äusserte die Cholera 
sich auch unter den Ortseinwohnern, namentlich um den 20. Juni 
im Surashschen Kreise, nach dem 1. Juli im Witebskischen und in 
Witebsk selbst, in der ersten Hälfte des Juli in Polotzk und dessen 
Kreise und in der zweiten Hälfte des Monats im Kreise Drisa. Im 
Sebeshschen Kreise, der nicht auf dem Wege der durchziehenden 
Truppen lag, herrschte zu derselben Zeit stärk die Cholerine, und 
bei plötzlicher Veränderung der Witterung, welche unerwartet kalt 
und feucht wurde, zeigten sich auch in dem letztgenannten Kreise 
unter den Einwohner Cholerafälle. Die Krankheit verbreitete sich 
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ziemlich rasch im Kreise, ging Ende Juli in die Kreisstadt Sebesh 
über und ? on hier in den angrenzenden Kreis Liutzin, wo sie übri- 
gens viel schwächer war und bald ganz aufhörte. Die Choleraepi- 
demien in den einzelnen Orten des Gouvernements Witebsk dauerten 
fast überall je 3 Monate, so dass ihr Aufhören in derselben Ordnung 
erfolgte, wie ihre allmälige Entwicklung im Gouvernement. Vor 
allen verliess die Krankheit den Lepelschen Kreis, hierauf den Su- 
rashschen, Witebskischen , Polotzkischen, Sebeshschen, Drisaschen 
und endlich ganz zuletzt den Liutzinschen. Im Welishschen Kreise 
war die Cholera nicht epidemisch entwickelt, sondern beschränkte 
sich auf 11 Fälle, welche nach dem 15. August an verschiedenen 
Orten des Kreises vorkamen. Zum Ende des September erlosch die 
Epidemie im Gouvernement Witebsk allenthalben, ohne eine bedeu- 
tende extensive Entwicklung erreicht zu haben. Gleichzeitig mit der 
Cholera waren Mitte Juli biliöse Durchfälle mit Erbrechen und ra- 
schem Kräfteverfall stark entwickelt. 

Am 20. Juni traten die ersten Fälle von epidemischer Cholera 
in Kowno unter den Soldaten des Garnisonbataillons auf und in Wil- 
komir unter den im Hospital anwesenden Kranken ; bald darauf be- 
gannen in beiden Städten auch unter den Einwohnern Erkrankun- 
gen vorzukommen. Im Juli und August drang die Krankheit in die 
Kreise Kowno , Wilkomir und Nowo-Alexandrowsk und in den fol- 
genden Monaten in die Stadt Schawli und die Kreise Schawli , Pone- 
wesh und Rossieny. Dem Ausbruch der Choleraepidemie im Gouver- 
nementKowno gingen überall katarrhalische Durchfalle voraus, biswei- 
len mit Krämpfen in den Extremitäten und mit raschem Kaltwerden 
des Körpers. Zur Zeit der Epidemie hörten die herrschenden Krank- 
heiten nicht auf und daher ereignete es sich nicht selten , dass die 
Cholera als schlimmer Ausgang anderer Krankheiten, namentlich 
des Typhus, des remittirenden und Wechselfiebers auftrat. Im Allge- 
meinen besass die Cholera im Gouvernement Kowno im vergangenen 
Jahre eine geringe Extensität und zeichnete sich durch langsame 
Weiterverbreitung und lange Dauer im Gouvernement aus, denn noch 
Anfangs December beobachtete man vereinzelte Fälle der Krankheit. 
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Noch unbedeutender waren die in Bezug auf die Oertlichkeit und 
die Zahl der Erkrankten beschränkten localen Choleraepidemien im 
' Gouvernement Mohilew. Hier zeigten sich seit dem 8. Juli Epide- 
mien auf den Landgütern desSenno'schen, hierauf des Orscha'schen 
und endlich des Tschaussy'schen Kreises. Jede der localen Epide- 
mien dauerte je 4 Wochen, und zum 8. September hatte die Cholera 
das Gouvernement Mohilew völlig verlassen. Die Sterblichkeit war 
geringer als gewöhnlich. 

In denjenigen Gouvernements, welche an die obenerwähnten 
Orte grenzten, wo Choleraepidemien auftraten, beschränkte sich die 
Cholera im verflossenen Jahre entweder auf einzelne sporadische 
oder ausschliesslich eingeschleppte Fälle. Im Gouv. Kurland kamen 
dergleichen Fälle in geringer Anzahl in Friedrichstadt, Mitau und 
Bausk unter den aus Riga kommenden Soldaten vor und in Jakob- 
stadt unter den eben daher gekommenen Arbeitern auf den Barken. 
In Wind au brach unter den zum Seebade angelangten Soldaten die 
Cholera aus und innerhalb einer Woche erkrankten 1 3 derselben, 
von denen 9 starben. Eine weitere Entwicklung erlangte die Krank- 
heit jedoch nicht, sondern beschränkte sich hierauf auf leichte Fälle 
von Cholerioe. Bemerkenswert ist es, dass gleichzeitig mit der Cho- 
lera in jenem Commando die natürlichen Blattern herrschten, welche 
mit gleicher Stärke auch solche Individuen ergriffen, welche deut- 
liche Zeichen von Impfung an sich trugen. Ein gegenseitiger Ein- 
fluss dieser beiden epidemischen Krankheiten auf einander, oder Fälle 
von gleichzeitiger Entwicklung an einem und demselben Individuum, 
wurden nicht beobachtet. Ungeachtet dieser eingeschleppten Fälle 
im Gouvernement Kurland, deren Zahl sich auf 52 belief, mit einem 
tödtlicben Ausgang von 26 Fällen, erkrankte doch Niemand von den 
Einwohnern. Im Gouvernement Grodno kamen im Juni und Juli 88 
Fälle von sporadischer Cholera vor, von denen 34 mit Tod endigten. 
In Ehstland beobachtete man im Ganzen 3 Cholerafälle in Reval, 
von welchen i Kranker aus Riga, eine Frau aus St. Petersburg an- 
gekommen, die dritte endlich eine beständige Einwohnerin Revals 
war. Alle 3 starben. — Im Gouvernement Minsk kamen in No- 
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wogrudek and dessen Kreise im August und September 27 Cholera- 
kranke vor, von denen 16 starben, ohne dass die Krankheit sich 
weiter verbreitet hätte. — In Pskow kamen seit dem 28. August 
hin und wieder isolirte Fälle von Cholera vor, deren Zahl sich im 
Laufe des September bis auf 39 steigerte. — Von denselben liefen 27 
todtlich ab ; damit hatte die weitere Verbreitung der Krankheit ein 
Ende. — Im Gouvernement Twer wurden im Hospital von Wysehny- 
Wolotschok im Laufe des Sommers 1 5 Cholerakranke behandelt, darun- 
ter 6 Gardesoldaten und 9 aus der Residenz gekommene Bauern. Alle 
waren auf dem Wege erkrankt und deshalb hatte die Krankheit 
schon vor dem Eintritt in das Hospital einen solchen Grad erreicht, 
dass ärztliche Hülfe fruchtlos blieb. Von den 15 Kranken blieben 
nur 2 am Leben. In Twer beschränkte sich die Zahl der Cholera- 
fälle auf 24, von denen mehr als die Hälfte aus St. Petersburg oder 
Hoskau gekommen und schon auf dem Wege erkrankt waren. An 
den übrigen Orten des Gouvernements Twer kam im Laufe des 
Jahres kein einziger Cholerafall vor. — Im Gouvernement Now- 
gorod zeigten sich keine Choleraepidemien, doch vom 11. April' bis 
zum 8. September traten in das Nowgorodsche Hospital fortwährend 
von der Cholera befallene Soldaten aus den durchziehenden Truppen. 
Die Zahl solcher Fälle belief sich auf 232, von welchen 1 29 starben. 
Desgleichen wurden in Krestzy im Juli, während des Durchmarsches des 
5. und 6. Reserve-GrenadierregimentesausSt. Petersburg nachMoskau, 
in das Kreishospital gegen 30 eingeschleppter Fälle aufgenommen, 
von denen 20 einen tödtlichen Ausgang hatten. Endlich zeigten sich 
nach dem 28. Juli gegen 24 Fälle epidemischer Cholera im Now- 
goroder Kreise; 7 von ihnen gehörten den Militärkolonisten an. Im 
Gouvernement Smolensk kamen von Juni bis September hin und 
wieder vereinzelte Fälle von Cholera vor, und zwar in den Kreisen 
Poretschje und Roslawl, auf eine grosse Ausdehnung zerstreut. Die 
Zahl dieser Erkrankungen belief sich auf 52, von denen 20 todtlich 
Abliefen, worauf die Krankheit ein Ende nahm. 

Nach N. hin verbreitete sich die epidemische Cholera unmittel- 
bar von Petersburg aus im vorflossenen Jahre nicht weiter. Doch 
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im Kreise Wytegra (Gouvernement Olonetz), in dem am Marienkanal 
gelegenen Kirchspiel Badosh, begannen vom 11. Juli an, bei reg- 
nerischer, feuchter und nebliger Witterung, selbstständige Fälle der 
Krankheit unter den bei den Wasserfahrzeugen beschäftigten Arbei- 
tern aufzutreten. Diese Leute kamen von Weitem her, aus den 
Gouvernements Archangelsk, Wjatka, Simbirsk, Tambow und Rjasan. 
Sie hatten diesen Weg in mehreren Monaten zurückgelegt, Tag und 
Nacht unter freiem Himmel auf dem Wasser, bei der schweren und 
angreifenden Arbeit des Schleppens der Fahrzeuge, bei ungesunder 
und oft unzureichender Kost und mangelhafter Bekleidung. Die Zahl 
der Erkrankten unter diesen Arbeitern "betrug 154, von denen der 
grösste Theil vernachlässigte, oft 2 bis 3 Tage ohne ärztliche Hülfe 
gelassene Fälle waren. So starben denn auch 74, während 80 ge- 
nasen. Alle diese Patienten fanden Obdach und Hülfe in temporären 
Hospitälern, welche zu diesem Zwecke unverzüglich längs des Ka- 
nales eingerichtet worden waren. In die umliegenden Dörfer drang 
die Krankheit nicht Nach dem 20. August wurden in Wytegra noch 
7 Cholerakranke vom Marienkanal aufgenommen , welche gleichfalls 
ausschliesslich aus Belosersk (Gouvernement Nowgorod) kommen- 
den Schiffsarbeitern angehörten ; in Wytegra selbst dagegen beob- 
achtete man unter den Einwohnern der Stadt keinen einzigen Er- 
krankungsfall. 

In Moskau hielt sich die epidemische Cholera von Mai bis De- 
cember, ohne übrigens einen hohen Grad zu erreichen Ihrem Er- 
scheinen gingen biliöse Durchfälle und Ruhr voraus, welche sich 
bisweilen mit einzelnen Cholerasymptomen complicirten. Im Juni, 
Juli und .August dauerten diese Krankheiten gleichzeitig mit der 
Cholera fort und hörten erst im September auf, als auch die Chole- 
ra bedeutend seltener zu werden anfing. Auch in den individuellen 
Fällen ging der Krankheit in Moskau meist die Cholerine voraus. 
Gleichzeitig herrschten auch andere epidemische Krankheiten , be- 
sonders gastrische und intermittirende Fieber, Typhus, Keuchhusten 
und Masern. In den Kreisen des Moskauschen Gouvernements kam 
die epidemische Cholera nicht vor, mit Ausnahme von Bogorodsk, 
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wa zwischen dem 5. und 16. September 3 Fälle unter den durch- 
ziehenden Truppen beobachtet wurden. Die Sterblichkeit war in 
Moskau im Allgemeinen geringer als gewöhnlich und machte nicht 
über 35 Fälle von 100 aus. 

Im östlichen Theile des. Reiches brach die epidemische Cholera 
zuerst in Nishny-Nowgorod aus. Am 10. Juni nämlich zeigten sich 
die ersten Fälle unter den Schiffsarbeitern auf der Wolga und hier- 
auf in der Stadt selbst. Im Juli und August erreichte die Epidemie 
ihre höchste Entwicklung, wurde im September schwächer und im 
October kamen nur 2 Fälle der Krankheit vor. Im Allgemeinen war 
die extensive Verbreitung der Cholera an diesem Orte nicht bedeu- 
tend, sondern beschränkte sich auf 230 Fälle, von denen 138 star- 
ben. Zum Ausbruch der Krankheit trugen immer Erkältung und 
Unvorsichtigkeiten im Genuss von Speise und Getränk bei. In allen 
Fällen ging der Krankheit katarrhalischer Durchfall voraus und diente 
als Indication für eine prophylactische Behandlung, durch deren An- 
wendung auch die Verbreitung der Epidemie beschränkt wurde. Nur 
gegen das Ende derselben, und zwar auf kurze Zeit, äusserte sich der 
Einfluss des Cholera-Miasma auf den Gang anderer Krankheiten. Im 
Hospital nämlich zeigten sich ziemlich viel Fälle von Erkrankung 
unter den verschiedenartigen, abgesondert und weit von den Choleri- 
schen gelagerten Patienten, was um so auffallender ist, da das Hos- 
pital sich in dem hochgelegenen Theil von Nishny-Nowgorod befindet, 
wo die Cholera gar nicht herrschte. In den Kreisen des Gouverne- 
ments Nishny-Nowgorod kamen keine Cholera epidemien vor, doch 
traten beim Einmarsch der Landwehr vereinzelte, meist einge- 
schleppte Fälle der Krankheit auf, und zwar in Semenow 15, in Ma- 
karjew 5, in Balachna 1, in Garbatow 1 und in Ardatow 12, im Gan- 
zen 34, von denen 16 tödtlich endigten. 

Am 11. Juli brach in Samara eine Choleraepidemie aus. Hier 
war ihr Hitze bis -+-24° vorausgegangen, welche am Tage des 
Ausbruchs durch ein heftiges Gewitter mit Regen und orkenähn- 
lichcm Sturme, darauf durch zehntägige Regengüsse unterbrochen 
wurde, später jedoch sich mehrmals erneuerte. Während der gan- 
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zen 50tägigen Dauer der Epidemie stand in Samara das Thermometer 
hoch, bei bewölktem Himmel, und fiel 32 Tage hindurch nicht unter 
29°. In der Atmosphäre bemerkte man eine besondere Ruhe und 
28 Tage hindurch herrschte völlige Windstille. Die Epidemie be- 
schränkte sich bloss auf Samara und theilte sich selbst nicht der Um- 
gebung mit. Die Extensität war nicht bedeutend, die Sterblichkeit 
jedoch ausnehmend gross und kam bis 72$, was zum Theil davon 
abhing, dass unter den Kranken viele vernachlässigte waren, welche 
von den Fahrzeugen auf der Wolga und Samara kamen. Ende Au- 
gust erlosch die Epidemie.« 

Seit dem 24 Juli zeigte sich die epidemische Ghalera in Astra- 
chan. Zu dieser Zeit war das während der Ueberschwemmung Über 
die Strassen der Stadt ergossene Wasser schon völlig abgelaufen 
und der Einfluss der miasmatischen Ausdünstungen in voller Kraft. 
Dabei war die Witterung drückend heiss mit plötzlichen übergan- 
gen zu Luftabkühlung, besonders bei Nacht. Der Epidemie gingen 
hartnäckige Ruhren und wässrige Durchfälle voraus, die oft in Ty- 
phus übergingen und besonders den Kindern verderblich waren. 
Ueberdies zeigten sich kurz vor dem Ausbruch, so wie auch während 
der ganzen Dauer der Cholera, bei vielen Einwohnern heftiger Kopf- 
schmerz, mit Schwäche, Verfall der Kräfte und Ohnmächten, doch 
ohne irgend welche Affection der Verdauungsorgane. Die ersten 3, 
überaus heftigen Cholerafälle zeigten sich in der Nacht vom 23. auf 

• 

den 24. Juli in 3 armenischen Häusern, welche sich zwar in dem- 
selben Stadtviertel, doch in verschiedenen Strassen befanden und 
durchaus keine Verbindung unter einander unterhielten. Unmittel- 
bar darauf traten täglich Fälle der Krankheit unter jedem Alter und 
beiden Geschlechtern, namentlich aber dem männlichen, auf. Von 
1000 Einwohnern wurden ungefähr 8,5 ergriffen, vorzugsweise un- 
längst in Astrachan Eingetroffene und solche, welche sich Diät- 
fehlem und Erkältung ausgesetzt hatten. Die Cholora zeichnete sich 
dieses Mal in Astrachan durch einen überaus raschen Verlauf aus, der 
zum Theil auch die bedeutende Sterblichkeit bedingte, welche die 
des Jahres 1853 um 6$ überstieg. Bemerk enswerth ist, dnss die- 
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sen beiden Epidemien ein epidemisches Sterben der Fluss- und 
selbst der Knorpel-Fische voranging und im vergangenem Jahre wa- 
ren, wie 1853, an den Ufern des Kaspischen Meeres, besonders in 
der Gegend von Kislär, grosse Strecken mit todten Fischen bedeckl. 
Die Cholera hörte in Astrachan zum 10. September auf, gleichzeitig 
mit dem Eintritt einer bedeutenden Temperaturerniedrigung, doch 
vom 23. September bis zum 1. November, mit der Ankunft der 
Truppen aus dem Kaukasus, zeigten sich fortwährend sporadische 
Fälle, auch in den Astrachan umgebenden Dörfern und unter den No- 
maden in der Steppe traf man einige wenige vereinzelte Fälle, doch 
kam es zu keiner Epidemie. Unter den übrigen Kreisen drang die 
Krankheit nicht in den Krasnojar'schen und Jenotajew'schen, äusserte 
sich jedoch in geringem Grade in einer der Vorstädte des Zarew'schen 
und Mitte September im Maloderbetew'schen Ulusse (Kirgisennieder- 
lassung) des Tschernojar'schen Kreises, woselbst sie bis zum 15. 
Öctober dauerte. 

Unter den an Astrachan grenzenden Gouvernements traf man im 
Saratow'schen vom 9. August bis Anfang October Fälle von epidemi- 
scher Cholera, vorzugsweise unter den Einwohnern von Saratow in 
Folge des Genusses von unreifem Gemüse und Früchten und Er- 
kältung des Magens durch kaltes Getränk bei erhitztem Körper, be- 
sonders häufig bei Kindern und Greisen, doch waren bei den mei- 
sten die Symptome schwach und blieben gleichsam auf der Stufe einer 
heftigen Cholerine stehn. Vollständig entwickelt war die Cholera bei 
50, von denen 36 starben. Unter den Kreisstädten des Gouvernements 
Saratow kamen um dieselbe Zeit in Kamyschin unter den Schiffsarbei- 
tern Cholerafälle vor, grösstenteils durch Erkältung, Unmässigkeit und 
den Genuss unreifen Gemüses. — Im Gouvernement Orcnburg beobach- 
tete man vom 13. August bis zum 1 . October 20 Fälle von Cholera, von 
denen 13 tödtlich endigten; im Kosmodemjansk'schen Kreise des 
Gouvernements Kasan 6, von denen 5 starben. 

In dem übrigen Theile des Reiches kamen Cholerafälle ausneh- 
mend selten vor. Darunter sind folgende Arten des Auftretens der 
Krankheit bemerkenswert!}. 

5 
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In Shitomir zeigten sich in der zweiten Hälfte des Juli unter ei- 
nigen Einwohnern der Stadt zu derselben Zeit einige Cholerasymp- 
tome, und einer wurde nach einem Flussbade von der Cholera mit 
allen characteristischen Erscheinungen derselben befallen. Der Pa- 
tient genas und die Krankheit zeigte sich nicht weiter. 

In Gorodnja (Gouvernement Tschernigow) traten im Juli und 
August rasch hintereinander mehrere sporadische Fälle von Cholera 
mit ausnehmend rapidem Verlaufe auf; ferner in Surash ein Fall. 

In Cherson beobachtete man im Juni und Juli sporadische Er- 
krankungen und im August in kurzer Zeit 12. Die letzteren gehör- 
ten alle Fuhrleuten an, welche die aus der Krim zurückkehrenden 
Truppen begleiteten. Den Ausbruch der Krankheit begünstigende 
Ursachen waren Ermüdung durch den in heisser Jahreszeit zurück- 
gelegten Weg und der Genuss roher, unreifer Früchte. Die Krank- 
heit zeichnete sich durch einen überaus raschen Verlauf aus, wobei 
das algide Stadium bei Einigen wenige Stunden nach dem Auftreten 
der ersten Cholerasymptome eintrat. In Nikolajew kam nur ein 
Fall vor. 

Im Nishneudinskischen Bezirke des Gouvernements Irkutzk wur- 
den im November 1856, während plötzlicher Uebergänge von Schnee 
zu Regen und warmer Witterung , 5 Fälle von heftiger Cholerine 
mit Erbrechen und Durchfall beobachtet. 

In den Kaukasischen Gouvernements kamen im Jahre 1856 bis 
zum Ende des Herbstes keine Choleraepidemien vor, obgleich die 
Krankheit von Anfang des Jahres an in den angrenzenden Persischen 
Provinzen herrschte. Doch im November zeigten sich mit der Rück- 
kehr von Wallfahrern aus Kerbalai in den am Araxes gelegenen 
Grenzdörfern einige Erkrankungsfälle und vom 26. November an im 
Dorfe Tusakent des Kreises Nachitschewah (Gouvern. Eriwan) einer 
nach dem andern Fälle von Cholera. Diese locale Epidemie dauerte 
3 Wochen und beschränkte sich auf 40 Erkrankte, von welchen 26 
starben. Zu derselben Zeit traten einige Cholerafälle in den Dörfern 
Negram-Schachtachty und Ende December in der Stadt Ürdubat auf» 

So dauerte also während des verflossenen Jahwes 1856 die epi- 



- 67 — 

demische Cholera in St. Petersburg fort, indem sie das vierte Jahr 
ihres unbestimmten und ausnahmsweise langen Cyclus in dieser Stadt 
vollendete. Ungeachtet des beständig lebhaften Venkehres mit'allen 
Punkten des Reiches, ereignete sich doch im Winter und in der 
ersten Hälfte des Frühlings kein einziger Fall von Verschleppung, 
sondern erst Mitte April und im Mai begannen sich in den zunächst 
gelegenen Gouvernements aus St. Petersburg verschleppte Fälle zu 
zeigen. Im Sommer hingegen entwickelte sich die Cholera wieder 
selbstständig im nordwestlichen Theile des Reiches, nämlich in Riga 
und den Gouvernements Wilna, Witebsk und Kowno, von wo aus 
die Epidemie in überaus schwachem Grade in die Gouvernements 
Mobilew und Grodno ausstrahlte. Weiter nach S. hin verbreitete 
sich die Epidemie im vorigen Jahre nicht und in den angrenzenden 
Gouvernements Minsk, Smolensk, Pskow, Kurland und Ehstland be- 
schränkte sich die Krankheit auf sporadische oder ausschliesslich auj 
eingeschleppte Fälle. Eben solche kamen auch zwischen Petersburg 
und Moskau, in den Gouvernements Nowgorod und Twer vor. In 
Moskau überschritt die Cholera schon die Grenzen des sporadischen 
Auftretens, verbreitete sich jedoch nicht nur nicht auf die benach- 
barten Gouvernements, sondern selbst nicht auf die Kreise des Mos- 
kau 'sehen. Nördlich von St. Petersburg zeigte sich im Gouverne- 
ment Olonetz einfc nicht nur nach der Localität, sondern sogar nach 
dem Gewerbe und der Lebensweise der Erkrankten begrenzte Epi- 
demie. Nach dem 0. des Reiches hin verbreitete sich, wie es schien, 
die epidemische Cholera nach dem Laufe der Wolga, welche im ver- 
flossenen Jahre besonders stark aus ihren Ufern getreten war. Nach- 
dem die Krankheit nur schwach in den Gouvernements Jaroslaw und 
Kostroma aufgetreten war, erschien sie in Gestalt einer schwachen 
Epidemie in Nishny-Nowgorod, darauf in Samara und Astrachan. 
Von diesem Wege aus schickte sie schwache Ausläufer in die Gou- 
vernements Sarätow und Orenburg. An den übrigen Orten des Rei- 
ches entwickelten sich keine Choleraepidemien, obgleich an einigen 
Orten Symptome auftraten, welche eine Entwickelung der Krank- 
heit befürchten Hessen. Im Allgemeinen zeichnete sich die Ausbrei- 
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tung der Choleraepidemien des verflossenen Jahres durch besondere 
Langsamkeit aus. 

In ihrem allmäligen Auftreten Hess sich eine gewisse Zeitfolge 
wahrnehmen, indem sie allmälig von W. nach 0. vorschritt. Nach- 
dem sie nämlich am 8. Mai im Gouv. Wilna erschienen war, trat sie 
erst am 8. Juni im Witebski sehen, am 10. Juni in Nishny- Nowgo- 
rod, am 11. Juli in Samara, am 24. in Astrachan, am 9. August in 
Saratow und am 13. im Gouvernement Orenburg auf. 

In Bezug auf Extensität war die vorigjährige Cholera nur 
schwach entwickelt. Nach den Berichten der Inspectoriate kamen 
im Ganzen vor: 

Genasen. Starben. V ^ b q lie " 

in dem Gouv. Wilno 5,629 3,523 2,106 

* St. Petersburg und dem Gouv. . 3,985 1,846 2,107 32 

» dem Gouv. Witebsk 2,451 

> Moskau 1,379 

dem Gouv. Kowno 746 

Riga und Livland 492 

Astrachan . 432 

Nowgorod und dem Gouv 286 

Samara 266 

Nishny-Nowgorod und dem Gouv. 249 

Wytegra (Gouv. Olonetz) 161 

dem Gouv. Mohilew 151 

» » Grodno 88 

» » Smolensk 52 

» » Kurland 52 

» » Saratow 50 

> » Eriwan 40 

» » Pskow 39 

» » Twer 39 

> » Wladimir 32 

» » Kostroma. 31 

» » Cherson 30 
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26 


26 


14 
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26 
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12 


27 


14 


18 


25 
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in dem Gouv. Minsk . . 
» » Jaroslaw . 
» » Orenburg. 
» » Simbirsk . 
> » Kasan. . . 
» » Ehstland . 



27 


Genaseu. 

11 


Starben. >«** 

16 


21 


7 


14 


20 


7 


13 


7 


3 


4 


6 


1 





3 




3 



Summa 16,771 9,601 7,138 32 



Durch eine besonders grosse Sterblichkeit (71 : 100) zeichnete 
sich die Choleraepidemie in Samara aus, etwas geringer (60: 100) 
war dieselbe in Nishny-Nowgorod und in St. Petersburg betrug sie 
52 von 100. An den übrigen Orten, wo die Cholera epidemisch 
auftrat, starben: 

46 : 1 00 in dem Gouvernement Livland 
44,8:100 » » » Astrachan 

38,2:100 » * » Kowno 

37,4 : 100 » » » Wilna 

35,4:100 * Moskau 
33,9:100 » dem Gouvernement Witebsk 
33,7: 100 » » » Mohilew. 

Das Sterblichkeitsyerhältniss in den übrigen Gouvernements hing 
von zufalligen Ursachen ab, namentlich von dem Umstände, in wel- 
cher Periode und in welchem Grade der Krankheit die eingeschlepp- 
ten Fälle, welche den grössten Theil der daselbst vorkommenden 
Erkrankungen ausmachten, in ärztliche Behandlung kamen. 

V. Biliöser Durchfall und Ruhr. 

Biliöse und katarrhalische Durchfälle, wie auch Ruhren, traten 
im Allgemeinen schwach während des ganzen verflossenen Jahres 
auf und erlangten selten eine epidemische Verbreitung. Im N. war 
ihre Entwicklung überaus unbedeutend. In den Gouvernements 
Olonetz, Archangelsk, Perm, Wjatka, Wologda, Rostroma, Jaroslaw, 
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Twer, Ehstland und Pskow kamen gallige Durchfalle sporadisch vor, 
die Ruhr dagegen hielt sich in schwachem Grade nur in den Krei- 
sen Olonetz, Lodeinopol und Kargopol vom Juli bis zum October. 
Im Gouvernement Tomsk traf man im Juni , Juli und August etwas 
häufiger katarrhalische und rheumatische Durchfalle, welche sich 
durch besondere Hartnäckigkeit und ziemlich häufigen Uebergang in 
Ruhr auszeichneten und hauptsächlich in niedrig gelegenen und 
Ufergegenden herrschten. In den übrigen Sibirischen Gouverne- 
ments waren die galligen Durchfälle gleichfalls schwach entwickelt 
und die Ruhr beschränkte sich auf sporadische Fälle, selbst im Oms- 
kischen Bezirke und in dem südlichen Theil des Gouvernement Ir- 
kutzk mit der Stadthauptmanschaft Kjaohta, wo die Krankheit jähr- 
lich epidemisch aufzutreten pflegt. Im Gouvernement St. Peters- 
burgbegannen, bei dem beständigen Herrschen der Cholera, einfache 
Durchfälle und Ruhren sich im April zu zeigen, Hessen jedoch schon 
im Mai nach und kamen im Sommer seltener als in früheren Jahren 
vor. Im Schlüsselburg'schen Kreise war die Ruhr im April stärker 
entwickelt als in den übrigen Theilen des St. Petersburger Gouver- 
nement. Die Sterblichkeit im Gouvernements im Allgemeinen macht 
20 : 1 00 aus. Im Gouvernement Nowgorod beschränkten sich die 
localen Ruhrepidemien in den Sommermonaten auf die Kreise Boro- 
witsch und Ustiushna , im Gouvernement Jaroslaw auf die Kreise Ja- 
roslaw und Uglitsch. In Kurland zeigten sich während des ganzen 
Frühjahrs und Sommers hin und wieder Ruhrfälle, im Ganzen in un- 
bedeutender Zahl und die Krankheit kam nicht zu einer selbstständigen 
epidemischen Entwicklung, obgleich eine Prädisposition sich ziem- 
lich deutlich in den Ausgangsperioden anderer Krankheiten äusserte. 
Namentlich gesellte sich die Ruhr nicht selten zu Lungenentzündun- 
gen, Typhus, Hydrops, Wechselfieber und Syphilis. In Livland tra- 
ten katarrhalisch -biliöse Durchfälle gleichzeitig mit der Cholera, 
im Mai auf; die Ruhr dagegen, welche sich seit dem Februar spora- 
disch gezeigt hatte, erreichte im Juli, als die Cholera schwächer 
wurde, eine ziemlich starke epidemische Ausbreitung und herrschte, 
wiewohl mit nicht bedeutender Sterblichkeit, bis Ende September, 
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besonders im Riga'schen und in den angrenzenden Kreisen. In der 
letzten Zeit, als die Choleraepidemie schon völlig aufgehört hatte, 
waren einige Fälle katarrhalischen Durchfalls von Symptomen einer 
Cholerine begleitet. In den Gouvernements Wilna und Kowno gin- 
gen biliöse Durchfälle der epidemischen Cholera voran und beglei- 
teten dieselbe, desgleichen im Witebskischen und zum Theil im Grod- 
no'schen Gouvernement. Im Minskischen beschränkte sich eine ziem- 
lich starke Ruhrepidemie, mit einer Sterblichkeit von 12,5:100, 
auf den Kreis Borissow, wo sie während des ganzen Sommers währte. 
Im Gouvernement Smolensk zeigten sich Durchfall und Ruhr im 
Juli und August, wobei der erstere im Kreise Duchowschtschina 
stärker als an andern Orten herrschte und nach der Heimkehr der 
Landwehr-Drushinen epidemisch auftreteqd , sich sogar nicht selten 
anderen Krankheiten beigesellte. Im Gouvernement Moskau waren 
zu Ende des Frühjahrs und im Sommer Durchfälle und Ruhr 
ebenfalls ziemlieh stark entwickelt, obgleich geringer als in frühe- 
ren Jahren. In Moskau selbst begleiteten sie die Cholera und 
gingen im concreten Falle derselben meist voran. Die Sterblich- 
keit in Folge der Ruhr kam hier 11 : 100 gleich. In den an- 
grenzenden Gouvernements Tula, Rjasan, Nishny -Nowgorod und 
Wladimir erlangten die genannten Krankheiten keine epidemische 
Entwicklung, sondern der grösste Theil der Ruhrfälle kam unter 
den durchziehenden Truppencommandos vor. Im Gouvernement Ka- 
san beobachtete man im Juni, Juli und August in den Kreisen 
Zarewokokschaisk , Kosmodemjansk und Zywilsk eine in intensiver 
Bftttthung ziemlich starke Ruhrepidemie, mit einer Sterblichkeit von 
2^^00. Im Gouvernement Kaluga herrschte den ganzen Sommer 
hindurch mit grosser Heftigkeit katarrhalischer Durchfall; die Ruhr 
trat Mitte Juni aui und steigerte sich gleichzeitig mit dem Typhus, in 
den Kreisen Medyn, Malojaroslawetz, Tarusa und Borowsk, vorzüglich 
beim Durchzuge von Truppen aus der Krim und aus den westlichen 
Gouvernements, wobei die Krankheit an einigen Orten Contagiosität 
zeigte. Im Gouvernement Orel herrschte vom Mai bis zum August 
unter den Kindern katarrhalischer Durchfall epidemisch, die Ruhr 
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hingegen brach im Juni aus und währte den ganzen Summer hin- 
durch mit einer Sterblichkeit von 10,5: 100. Im Gouvernement 
Kursk zeigten sich Durchfall und Ruhr im April, gleichzeitig mit 
epidemisch verbreiteten Exanthemen und Erysipelas, und dauerten 
unausgesetzt bis zum Herbst. Im Herbst und Winter traten nicht 
selten Ruhrfälle unter den durch das Gouvernement ziehenden Trup- 
pen und Landwehr -Drushinen auf. Im Gouvernement Saratow 
blieben beide Krankheiten in den Grenzen sporadischer Ausbrei- 
tung, doch herrschte in der Stadt Saratow von Anfang Mai bis Ende 
August katarrhalisch -biliöser Durchfall unter Kindern von weniger 
als 5 Jahren mit solcher Heftigkeit, dass daselbst bis 619 Kinder 
starben. 

Im südlichen Theile des Reiches, wo der Sommer im Allgemei- 
nen kühl war, erreichte die epidemische Ruhr im verflossenen Jahre 
gleichfalls keine bedeutende Entwicklung und beschränkte sich 
grösstenteils auf geringe Strecken. Die Akme der Epidemie fiel 
im Kreise Krementschug (Gouvernement Poltawa) auf den August 
und September, im Ananjew'schen Kreise (Gouvernement Wolhy- 
nien) auf den Juli, im Gouvernement Cherson und in Astrachan auf 
die Zeit unmittelbar nach der Ueberschwemmung. Darunter zeich- 
neten sich die localen Epidemien in den Gouvernements Cherson 
und Wolhynien durch besondere Bösartigkeit aus, in dem erstem 
betrug sie 23,8: 100, im letztem 20: 100. Im Gouvernement 
Tillis kam im August und September im Ossetin'schen Bezirke eine 
Ruhrepidemie vor, in Tiflis selbst währte die Ruhr den Januar, Fe- 
bruar, März, Juni, October und December hindurch, ohne sich je- 
doch zu einer Epidemie zu steigern. Im Kutai's'schen Kreise trat 
die Krankheit im August auf und verbreitete sich, nachdem sie ei- 
nen epidemischen Character angenommen hatte, auf den Osur- 
gel'schen und Scharapan'schen Kreis, wo sie den ganzen Herbst 
währte, indem sie sich besonders in sumpfigen und waldigen Gegen- 
den hielt. Sie behielt hier den katarrhalisch -entzündlichen Charak- 
ter bei und zeichnete sich durch keine besondere Bösartigkeit und 
Sterblichkeit aus, indem die letztere sich auf 5,7: 100 beschränkte. 
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Mit Ausnahme dieser genannten Localitäten erreichte die Ruhr tbi 
Allgemeinen im südlichen Theil des Reiches keine epidemische Ent- 
wicklung, sondern beschränkte sich auf sporadische Fälle. Häufiger 
als an andern Orten begegnete man der Krankheit in Odessa im De- 
cember 1 855 und im Januar 1 856, hierauf abermals im November, 
während sich im Sommer keine Spur derselben gezeigt hatte. Fer- 
ner beobachtete man die Ruhr ziemlich häuOg in der Krim während 
des Juli und August, nach dem fast völligen Erlöschen des Typhus; 
ausserdem im Mai und Juni im Gouvernement Kiew, und zwar vor- 
zugsweise unter dem Militär. Im Gouvernement Jekaterinoslaw zeig- 
ten sich Ruhrfälle im Mai nicht selten, in den Gouvernements Char- 
kow und Woronesh im Juni, als der Typhus nachliess, besonders 
unter den durchziehenden Truppen. Auf einem durch Typhus und 
Wechselfieber für die Aufnahme von Miasmen vorbereiteten Boden, 
wurde die in Bezug auf Extensität unbedeutende Dyssenterie an 
manchen Orten bösartig und die Sterblichkeit erreichte eine Höhe 
von 20: 100. In den Gouvernements Kiew, Podolien, Woronesh 
und in Bessarabien verhielt sich dieselbe wie 12,5: 100, in 
Odessa wie 9: 100, im Gouvernement Poltawa betrug sie sogar 
bloss 1,6: 100. — Biliöse, katarrhalische und rheumatische Durch- 
fälle herrschten im verflossenen Jahre im S. des Reiches in gerin- 
gem Grade und obgleich sie auch an einigen Orten in Folge der 
Missernte an Früchten und Gemüse auftraten, so steigerten sie sich 
doch nirgends zu Epidemien, was zum Theil wohl dem Umstände 
zugeschrieben werden muss, dass während des Sommers die Hitze 
fast nirgends einen hohen Grad erreichte. Nur in Tiflis, wo der 
Sommer ziemlich drückend heiss war, herrschte während dieser 
ganzen Jahreszeit unter den Säuglingen epidemisch ein galliger 
Durchfall mit cholerischen Symptomen, der in Tiflis allein 150 der 
kleinen Patienten hinraffte. 
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VI. Natftrltolie ■tattern und Ihre Varietäten. 

(Variolois und Varicella.) 

Die Blattern herrschten im Laufe des verflossenen Jahres bei- 
nahe fortwährend in dem grossem Theile des Reiches. Im Herbst 
des Jahres 1855 anfangend, dauerte Variola noch während des 
Decembers im Dörptschen Kreise des Gouvernements Livland und im 
Bogutscbar'seben Kreise des Gouvernements Woronesh fort und 
hörte erst im Januar völlig auf. Um dieselbe Zeit traten die natür- 
lichen Blattern und ihre Varietäten in dem an Livland grenzenden 
Gouvernement Ehstland auf, wo sie den Frühling und Sommer hin- 
durch sporadisch vorkommend, im August epidemisch zu werden 
begannen, namentlich in den Kreisen Jerwen, Wieck, Harrien und 
in Reval. Die Epidemie dauerte den ganzen Herbst hindurch und 
befiel vorzüglich diejenigen Einwohner, welche sich der Schutz- 
pockenimpfung nicht unterworfen hatten. Zugleich zeigten sie sich 
in dem ganzen nördlichen Theile des Reiches seit dem Anfang des 
Winters, und steigerten ach bald darauf zur Epidemie. Im Gouver- 
nement Olonetz traf man während des ganzen Jahres einzelne Fälle 
an, und zwar erkrankten nicht selten Leute, welche in der Jugend 
geimpft worden waren. Bemerkenswert ist die während dieser Epi- 
demie mehrmals gemachte Beobachtung, dass bisweilen solche Leute 
von den Blattern befallen wurden, welche untrügliche Zeichen der 
Schutzpocken - Impfung an sich trugen, während bei Ungeimpften 
nicht selten Varioloiden vorkamen. Im Gouvernement Wologda er- 
folgte die epidemische Eutwickelung der Blattern vom März an in 
den Kreisen Welsk und Ustiug, vorzüglich in den Dörfern der 
Kronbauern. Etwas später breitete die Epidemie sich über das 
Gouvernement Archangelsk aus. Seit dem Mai nämlich zeigten sich 
daselbsl Fälle der Krankheit im Kreise Pinega, darauf in den am 
Meere gelegenen Dörfern des Onega'schen Kreises, von wo sie sich 
dem Kreise Kern mittbeilte und daselbst den ganzen Sommer und 
Herbst 1856 hindurch währte. Ihre Entwickelung im Gouverne- 
ment Archangelsk fällt der Zeit nach mit der Steigerung der rennt- 
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tireöden Fieber und der Entzündungen innerer Organe, bervorge- 
bracht durch Erkältung in Folge der kalten und feuchten Witterung 
des vorigen Sommers, zusammen. Im Gouvernement Jaroslaw beob- 
achtete man im Januar und Februar Pockenftlle, doch waren die- 
selben zum grössten Tbeil eingeschleppt und beschränkten sich auf 
die aus den westlichen Gouvernements angekommenen Rekruten 
und Soldaten. Im Gouvernement Twer zeigten sich die Pocken im 
Januar und nahmen im Ostaschkow'schen Kreise einen epidemischen 
Character an. Zu derselben Zeit drangen sie in den Tichwin'schen 
Kreis, wo sie mit besonderer Stärke bis zum Herbst herrschten. 
Von hier aus ging die Krankheit in die übrigen Kreise des Gouver- 
nements Nowgorod über und dauerte in denselben bis zum Juli, 
worauf sie im November abermals, namentlich im Kirillow'schen 
Kreise auftrat. Auch hier wurden solche befallen, welche untrügli- 
che Zeichen von Impfung aufzuweisen hatten. Die Pusteln waren 
grösstenteils confluirend und zeigten sich nicht selten auf der 
Schleimhaut der Augen, des Mundes, des Larynx und Pharynx; da- 
bei war die Sterblichkeit überaus gross (22: 100). Im Gouverne- 
ment St. Petersburg hörten die Blattern während des ganzen Früh- 
lings und Sommers nicht auf und wurden namentlich Mitte August 
häufiger, gleichzeitig mit der Zunahme des erysipelatösen Proces- 
ses, mit dem Nachiass der Gholeraepidemie und mit dem Ausbruch 
von Masern und Scharlach. In Livland trat abermals eine be- 
schränkte Epidemie der natürlichen und der Windpocken im Au- 
gust auf und dauerte bis Mitte October, besonders im Pernau 'sehen 
Kreise. In den Gouvernements Pskow, Smolensk, Witebsk, Grodno, 
Kowno, Wilna, Minsk, Moskau, Wladimir, Kostroma, Kasan, Kalu- 
ga, Tula und Orel beschränkten sich die Blattern auf sporadische, 
zum grössten Theil eingeschleppte Fälle, welche zu jeder Jahres- 
zeit, vorzüglich im Frühjahr und Herbst vorkamen; unbedeutende 
Windpockenepidemien jedoch beobachtete man während der Win- 
termonate in geringer Ausdehnung an einigen Orten der Gouverne- 
ments Tula , Moskau und in den Kreisen Sewsk und Jeletz des Gou- 
vernements Orel. Im Gouvernement Samara traf man schwache 
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Blatterepidetnien im Februar im Nikolajew'schen und im Juli im 
Stawropol'schen Kreise. Im Pensa'schen zeigte sich die Epidemie 
im September und dauerte den ganzen Herbst hindurch , indem sie 
sich zwar bloss auf die Kreise Nishny-Lomowsk und Narowtschatsk 
beschränkte, doch von sehr bedeutender Sterblichkeit begleitet 
war (43: 100). 

Im südlichen Theile des Reiches erreichten die Blattern gleich- 
falls an vielen Orten eine epidemische Verbreitung, und zwar na- 
namentlich im Gouvernement Tschernigow, vom December des 
Jahres 1855 an, das ganze Jahr hindurch unter der Form von 
Variola und Variolois, besonders in den Kreisen Tschernigow, Sta- 
rodub, Neshin, Mglin, Nowosybkow und Gorodnja. 

Im Gouvernement Poltawa zeigten sich die Blattern im Januar 
in Poltawa und Konstantinograd und hielten sich bis zum Mai, indem 
sie auch Geimpfte befielen. Gleichzeitig herrschten in Poltawa und 
überdies in Gadjalsch und dem Perejaslaw'schen Kreise Varicellen 
epidemisch. Im Juli drang die Blatterepidemie nach Romny, wo sie 
den ganzen Herbst blieb. Im Kreise Romny dagegen, so wie im 
Chorol 'sehen , kam gleichzeitig Variolois vor. 

Im Gouvern. Charkow zeigten sich die natürlichen Blattern im 
December in den Kreisen Achtyrka unter den Rekruten und Smiew 
unter den Einwohnern, von welchen Viele geimpft waren, doch 
hörte die Krankheit bald auf, ohne eine bedeutende Extensität er- 
langt zu haben, erneuerte sich jedoch Mitte August an vielen Orten 
des Gouvernements in sporadischer Form. 

Im Gouvernement Tambow begannen die natürlichen und Wind- 
pocken im Winter im Kirsanow'schen und Borissoglebsk'schen Krei- 
se und drangen im April in den Kreis Lipetzk. Im Gouvernement 

im Allgemeinen währte die Epidemie bis zum Mai. Unter den an 
Tambow grenzenden Gouvernements kamen die epidemischen Blat- 
tern im Gouvernement Woronesh während des Juli vor, namentlich 
in den Kreisen Bogutschar, Woronesh, Biriutsch, Nishnedewitzk und 
Semljansk, wo sie bis zumHerbst währten, endlich im Ortober auch 
in dem AI karsk 'sehen Kreise des Gouvernements Saratow. Unter 
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den Blatternkranken traf man nicht selten solche, welche unzwei- 
felhafte Zeichen der Impfung an sich trugen. Im Gouvernement 
Kursk zeigten sich Fälle von Variola und Varicella ebenfalls erst im 
Herbst. 

Im Gouvernement Jekaterinoslaw grassirten die Blattern epide- 
misch vom März bis zum Juli in den Kreisen Jekaterinoslaw , Neu- 
Moskau, Werchnednjeprowsk und Alexandrowsk unter den Ortsein- 
wohnern und den aus den grossrussischen Gouvernements gekom- 
menen Rekruten. 

Im Gouvernement Astrachan begann die Blatternepidemie Mitte 
December 1855 im Zarew'schen Kreise, wo sie bis Mitte März 
blieb. Ende Januar drang sie in die Stanilzen des Moloderbetew'V 
schen Ulusses und wüthete daselbst mit grosser Heftigkeit und un- 
gemeiner Sterblichkeit bis zum 8. September. Von hier aus theilte 
sich die Variola im Juli den Kalmückischen Nomadenslämmen und 
den Einwohnern des Pjatigorsk'sehen Kreises im Gouvernement 
Stawropol mit, wo sie bis zum Herbst währte und sich durch grosse 
Sterblichkeit auszeichnete. Zu Anfang des Herbstes verbreitete sich 
eine Blatternepidemie in den Kreisen Tiflis, Signach und Gori des 
Gouvernements Tiflis und in der Stadt Tiflis, liess aber in Folge 
thätiger medicinisch - polizeilicher Maassregeln im October allmälig 
nach und verlor bald den epidemischen Character, so dass zu Ende 
des Jahres selbst vereinzelte Fälle schon selten angetroffen wurden. 
Die Krankheit befiel vorzugsweise Erwachsene und besonders Aus- 
wanderer aus Imeretien und Mingrelien, welche in der Kindheit 
nicht geimpft worden waren. Die Sterblichkeit war im Allgemei- 
nen geringer als an andern Orten. 

Gegen W. hin wurde die Verbreitung der verschiedenen Blattern- 
arten schwächer. So zeigten sie sich im Gouvernement Kiew bloss 
im Herbst 1856 und beschränkten sich auf eine geringe Strecke des 
Kiew'schen Kreises. Im Gouvernement Cherson traten im Ananiew'- 
schen Kreise ausschliesslich unter der jüdischen Bevölkerung Blat- 
ternfalle auf, ohne dass die Krankheit sich weiter verbreitet hätte, 
sondern erst, im Herbst zeigte sich wieder Variola in Odessa. In der 
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Krim kamen von März bis Juli in den Kreisen Berdjansk und Melito- 
pol heftige Erkrankungsfälle vor, doch war die Zahl derselben ge- 
ring (nicht über 87) und im November zeigten sich abermals einige 
aus dem Jekaterinoslaw'schen Gouvernement eingeschleppte Fälle. 
In den Gouvernements Wolhynien . und Podolien kam Variola gar 
nicht vor und der Einfluss der in den benachbarten Gouvernements 
herrschenden Krankheit gab sich bloss im Frühling und Sommer durch 
einige seltene sporadische Fälle von Yariolois kund. In Bessarabien 
endlich traten bloss im Sorokin'schen Kreise im Frühjahr sporadische' 
Fälle in überaus beschränkter Zahl auf. 

Wie aus dem Gesagten erhellt, herrschten also im verflossenen 
Jahre die Blatternepidemien vorzugsweise in der östlichen Hälfte des 
Reiches, und zwar von den nördlichen bis zu den südlichsten Gren- 
zen. In der westlichen Hälfte dagegen war ihre Entwicklung geringer 
und beschränkte sich fast nur auf den nördlichen und zum Theil auch 
auf den mittleren Länderstrich. In Sibirien wurden Blatternepide- 
mien gar nicht beobachtet. 



Die Sterblichkeit betrug: 

in den Gouvernements Astrachan 50 : 100 

Pensa m 43 :100 

Stawropol 30 :10O 

Taurien 28 :100 

Twer, St. Petersburg u. Orel. . . 20 :100 
Olonetz,Tschernigow u. Nowgorod 1 6,6 : 1 00 

Archangelsk 14,3:100 

Ehstland, Livland, Jekaterinoslaw 12,5:100 

Moskau .... 11,5:100 

Charkow 11,1:100 

• Woronesh 10,5:100 

in Bessarabien 10 : 100 

Tambow 9,9:100 

Odessa 8,3:100 

Tiflis. 7,5:100 
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in den Gourernements Podolien 6,6: 100 

» Poltawa 6 :100 

W1I. Mauern. 

Während des Jahres 1856 herrschten die Masern im grössten 
Theile des Reiches epidemisch. Ganz zu Anfang des Winters, der 
ach durch häuflge und plötzliche Temperaturwechsel und durch 
einen hohen Feuchtigkeitsgrad der Luft auszeichnete« zeigten sie sieh 
epidemisch in den, Gouvernements Woiogda, Kostroma, St. Peters- 
burg und Olonetz. Allmälig an Extensität zunehmend und aus ei- 
nem Kreise in den anderen übergehend, hielt sich die Krankheit in 
denselben den ganzen Winter und den grössten Theil des Frühjahrs 
hindurch, ohne übrigens besonders bösartig zu sein. Im Januar 
drangen die Masern in die Gouvernements Grodno, Moskau, Tula, 
Orel, Tambow, Kiew, Poltawa, Podolien, Cherson und Taurien bis 
Simpheropol, im Februar in die Gouvernements WitebskundKowno; 
im März nach Kurland, Pskow, Smolensk, Kaluga und Bessarabien; 
im April nach Kursk und auf dem Kaukasus nach Derbent; im Mai 
nach Jekaterinoslaw, Wladimir und auf dem Kaukasus nach Kutais; 
im Juni nach Twer, Stawropol, Nishny-Nowgorod, Kasan und Oren* 
bürg; im Juli nach Tobolsk und Nowgorod; im August nach Chart 
kow, Woronesh und im Kaukasus nach Schemacha; im September 
nach Tiflis und Mohilew und im October nach Tschernigow und 
Astrachan. 

Bei einem so ungleichzeitigen Erscheinen waren auch die Masern- 
epidemien von verschieden langer Dauer. Am längsten hielten sich 
die Winterepidemien in den nördlichen Gouvernements. Im St. Pe- 
tersburgischen währte die Krankheit das ganze Jahr, wurde bloss im 
Sommer schwächer und steigerte sich im September von Neuem. Im 
Gouvernement Olonetz dauerten die epidemischen Masern 7 Monate 
lang und hörten erst zürn 26. Juni auf. Im Woiogda 'sehen und Ko- 
stroma'schen herrschten sie 5 Monate und verschwanden erst im Mai. 
Ferner zeichnete sich durch besondere Langwierigkeit die Masern- 
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epidemie im Grodno'schen aus, wo das ganze Jahr hindurch Erkran- 
kungen vorkamen und erst im August und September seltener wur- 
den. Unter den übrigen Gouvernements währten im mittlem und 
südlichen Theile des Reiches die Winterepidemien 4 Wochen im Kiew'- 
schen, 2 Monat im Taurischen und Cherson'schen , 3 Monate im Mos- 
kau'schen, Tula'schen und Witebsk'schen, 4 Monate im Podolischen, 
5 Monate im Poltawa'schen und Orel'schen und 6 Monate im Tam- 
bow'schen Gouvernement, und zwar erloschen sie zum Februar im 
Kiew'schen, zum März im Taurischen und Cherson'schen, puin April 
im Moskau'schen und Tula'schen, zum Mai im Witebsk'schen und Po- 
dolischen, zum Juni im Poltawa'schen und Orel'schen und zum Juli 
im Tambow'schen Gouvernement. Die Frühlingsepidemien waren im 
Allgemeinen viel schwächer als die des Winters und ihre Zeitdauer 
kürzer. Bei geringerer extensiver Verbreitung dauerten sie nur 4 
Wochen in Kurland und Jekaterinoslaw und 2 Monate in Kaluga und 
Wladimir, in Bessarabien jedoch und den Gouvernements Kursk, 
Smolensk und Pskow 3 Monate lang und hörten erst zum 1 . Juni 
auf* Ueberhaupt Hessen die Masern mit dem Eintritt des Sommers 
bedeutend nach und nahmen im grössten Theile des Reiches völlig ein 
Ende; da wo sie noch fortdauerten oder wohin sie von Neuem dran- 
gen, waren sie in ihrer extensiven Verbreitung merklich schwächer. 
Im Juni in den Gouvernements Kasan und Nishny- Nowgorod auf- 
tretend, beschränkten sie sich daselbst auf eine ßwöchenlliche Zeit- 
dauer und in den Gouvernements Tw r er und Nowgorod hielten sie 
sich in schwachem Grade während 2 Monate. Nur im Gouverne- 
ment Stawropol dauerten die Masern, zwar allgemein verbreitet, doch 
der Zahl der Erkrankten nach unbedeutend, unausgesetzt bis zum 
October. Im 1 , Herbst brachen Masernepidemien in den Gouverne- 
ments Mohilew r , Tschernigow, Charkow, Woronesh, Astrachan, auf 
dem Kaukasus im Tiflis'schen und Schemacha'schen aus und zeigten 
sich Yon Neuem im Pskow'schen, Tambow'schen, Kursk'schen und 
Poltawa'schen Gouvernement. 

Der Grad der Verbreitung der Masernepidemien an einem Orte 
war verschieden. In einigen Gouvernements waren die Erkrankungs- 
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fälle überall zerstreut, in andern beschränkten sie sich auf ge- 
ringe Strecken eines oder mehrerer Kreise. So beschränkten sich 
die Masern im Gouvernement Cherson bloss auf den Kreis gleichen 
Namens und auf Odessa, im Gouvernement Tschernigow auf den Ne- 
shin'schen Kreis, im Gouvernement Jekaterinoslaw auf die Stadt und 
den Kreis gleichen Namens, im Gouvernement Nishny-Nowgorod auf 
den Lukjanow'schen Kreis, im Gouvernement Kiew auf den Rado- 
mysl'schen; im Gouvernement Astrachan auf den Maloderbetew'schen 
Uluss, in der Krim auf Simpheropol, im Gouvernement Nowgorod 
auf den JJstiushna'schen Kreis, im Twer'schen und Woronesh'schen 
auf die Gouvernementstädte und die dahin gehörigen Kreise, im OreP- 
schen Gouvernement auf den Jeletz'schen Kreis, in Bessarabien auf 
den Bender'schen und Kischenew'schen, im Kaluga'schcn Gouverne- 
ment auf den Shisdra'schen, im Tambow'schen auf die Gouvernements- 
stadt und den gleichnamigen Kreis, so wie auch auf die Kreise Le- 
bedjan und Morschansk. 

Der Gharacter der Masernepidemien war gleichfalls verschieden: 
in geringer Intensität traten sie in Odessa und Simpheropol auf, 
so wie auch in den Gouvernements Kiew, Orel, Tschernigow, Wi- 
tebsk, Minsk, Moskau, Woronesh, Jekaterinoslaw, Tiflis, Pskow, Kur- 
land, Nowgorod, Olon'etz, Twer, Kursk, Mohilew und Kostroma; 
durch besondere Bösartigkeit zeichneten sie sich in Bessarabien 
aus und in den Gouvernements Nishny-Nowgorod, Kaluga, Cher- 
son (mit Ausnahme von Odessa), Poltawa, Schemacha , Grodno, St. 
Petersburg, Podolien und Kowno. Die Sterblichkeit bot folgende 
Ziffern dar: 

Von 100 Kranken starben 

in den Gouvernements Nishny-Nowgorod 50 

» » Kaluga 43 

in Bessarabien 25 

» » Cherson 14,3 

^ » Poltawa 12,5 

» » Schemacha 1 1,5 

» » Grodno. 11,1 

6 



tt » 

» 9 
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in Jen Gouvernements Podolien, St. Petersburg, Kowno .... 9,9 

Tobolsk 8,3 

Kutais 7,7 

» - ». Tambow, Stawropol und Smolensk ... 7,1 

» » Charkow und Wladimir 5,1 

» » Nowgorod, Olonelz und Twer 4,5 

» » Kurland '. 4 

Tiflis 3 

Woronesh 2,9 

Moskau 2,5 

Minsk 2 

Witebsk 1,8 

» Orel und Taurien 1,7 

» » Kiew 1 ,6 

» » Odessa 1,4 

Masernepidemien kamen gar nicht vor in den Gouvernements 
Archangelsk, Jaroslaw, Perm, Wjatka, Simbirsk, Samara, Pensa, Sa- 
ratow, Rjasan, Wolhynien, Wilna, Ehstland, Livland und in Sibirien 
in Tomsk und Irkutzk. 



V 9 

D 9 

9 9 

9 9 

9 » 

9 



Will. Scharlach. 

Der Scharlach begann schon im Decembor 1855 unter der Form 
zerstreuter sporadischer Fälle im Jerwen 'sehen Kreise des Gouverne- 
ments Ehstland und in Livland im WalPfcchen und Wenden'schen Krei- 
se. Bei Ubier und veränderlicher Witterung allmälig zunehmend, stei- 
gerte sich die Krankheit schon im Januar 1856 rasch zur Epidemie, 
besonders in dem Jetztgenannten Gouvernement, wo sie sich ausser 
den beiden erwähnten Kreisen noch um eine und dieselbe Zeit auf 
den Riga'schen, Wolmar'schen , Werro'schen und LemsaPschen aus- 
breitete. Fast gleichzeitig zeigte sie sich im St. Petersburgischen, 
darauf im Wologda'schen und Kostroma'schen Gouvernement; im Fe- 
bruar endlich in Kurland und in schwachem Grade im Gouvernement 
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Ülonetz. Bei bedeutender extensiver Verbreitung dauerte der Schar- 
lach an diesen Orten bis zum Eintritt der warmen Frühlingswitle- 
rung. Im Mai begann er zu verschwinden und hörte vollständig auf 
in den Gouvernements Ehstland. Wolugda und Kostroma; blieb da- 
gegen an einigen Orten der Gouvernements St. Petersburg, Kurland 
und Livland den ganzen Sommer hindurch, freilich unter der Form 
zerstreuter und dabei ziemlich seltener Erkrankungsfälle. Mit beson- 
derer Hartnäckigkeit hielt sich die Krankheit in Lemsal und den 
Kreisen Wenden und Riga des Gouvernements Livland, so wie in 
ganz Kurland mit Ausnahme dreier Kreise (des Friedrichsstadt'schen, 
Jeluxt'schen und Windau'schen), w r o sie gar nicht vorkam. Unge- 
achtet der grossen Zahl der Erkrankten, zeichneten sich die Schar- 
lachepidemien in diesen beiden Gouvernements nicht durch beson- 
dere Sterblichkeit aus. Dieselbe betrug nämlich U,3 : 100 in Kur- 
land und 12,5: 100 in Livland. Zu den chnracteristisrhen Eigen- 
thümlichkeiten des epidemischen Scharlachs gehörte Neigung zu 
häufigem und frühem Ausgang in Hydrops. 

Im Herbst und namentlich im October wurden die Scharlach- 
fälJe wieder häufiger in den Gouvernements St. Petersburg, Ehst-, 
Kur- und Livland und zeigten sich in Pskow. 

In den mittleren und südlichen Gouvernements trat der Schar- 
lach im verflossenen Jahre schwach auf. Im Winter drang er aus 
St. Petersburg nach Moskau und unmittelbar darauf zeigten zieh ei- 
nige zerstreute Fälle im März und April im Gouvernement Tula, 
gleichzeitig mit Masern; hierauf in den Gouvernements Orel, Smo- 
lensk und Kursk und im Mai fm Witebskischen Gouvernement gleich- 
zeitig mit Blattern, doch beschränkte sich das Auftreten des Schar- 
lachs in den genannten Gouvernements auf sporadische Fälle. Im 
Gouvernement Kiew kamen ebenfalls vom Mai an der Scharlach mit 
typhösem Character vor, beschränkte sich jedoch bloss auf den Kiew'- 
schen Kreis und hörte im Juli völlig auf. Ende August brach bei 
ungünstigen atmosphärischen Verhältnissen eine längst nicht vorge- 
kommene Scharlachepidemie in Wladimir und Perejaslawl (Gouver- 
nement Wladimir) aus, dauerte den ganzen Herbst hindurch und 
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zeichnete sich bei geringer Extensität durch grosse Sterblichkeit aus 
(20:100). Unter der Gesammtzahl der localen Fälle beobachtete 
man nicht selten solche, bei welchen der Ausschlag gar nicht zum 
Vorschein kam und die Krankheitsich auf Angina und Anschwellung 
der Submaxillardrüsen beschränkte. Auf den Ausgang in Hydrops 
wie auf die Sterblichkeit hatte dieser Umstand dem Anscheine nach 
keinen Einfluss. Dabei ward an andern Orten des Gouvernements 
Wladimir der Scharlach gar nicht beobachtet. Im September zeigte 
sich die Krankheit in schwachem Grade im Gouvernement Mohilew 
und in Pensa, im November im Neshin'schen Kreise des Gouverne- 
ments Tschernigow mit völlig gutartigem Character und im October 
abermals in Moskau. Zerstreute, sporadische Fälle traf man überdies 
im Winter 1855 — 1856 und im Frühjahr in Odessa und in Podo- 
lien und von der Mitte des August an im Gouvernement Charkow. 
Sie beschränkten sich auf eine sehr unbedeutende Zahl von Erkran- 
kungen und auf eine schwache Entwicklung des Krankheitsprocesses. 
Im östlichen Theile des Reiches war vom Scharlach bis zum Juli 
keine Spur. Im Laufe des genannten Monats traten sporadische Fälle 
im Gouvernement Kasan auf; Mitte Juli entwickelte er sich zu einer 
schwachen Epidemie im Krasnoufimskischen Kreise des Perm 'sehen, zu 
Ende des Monats im Tschernojar'schen Kreise des Astrachan'schen 
und an verschiedenen Orten des Stawropol'schen Gouvernements. 
Diese Epidemien dauerten bis zum October. Ihr Character war 
nicht gleich: während nämlich im Stawropol'schen Gouvernement 
die Sterblichkeit nicht über 5,8: 100 betrug, stieg sie im Astra- 
chan'schen auf 40: 100. In diesenrtetztern Gouvernement befiel 
der Scharlach sogar Brustkinder und in einigen Fällen auch Erwach- 
sene. Eins der constantesten Symptome war Angina, die sich nicht 
selten mit Anschwellung der Submaxillardrüsen complicirte. Ab- 
schuppung und Hydrops im Stadium der Krisen kamen bei Allen 
vor, begannen gewöhnlich am 10. — 12. Tage und dauerten ge- 
gen 10 Tage. Die Krankheit machte ihren ganzen Verlauf grössten- 
teils in 4 Wochen, das den Ausschlag begleitende Fieber hatte ei- 
nen neryösen Charakter, weshalb Hirnsymptome und Delirien nicht 
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selten sehr stark waren. Unter den ungünstig umlaufenden Fällen 
beobachtete man mehrmals Gangrän der stark angeschwollenen Sub- 
maxillardrüsen mit Blosslegung der tiefliegenden Muskeln und Hals- 
geßisse. Vor dem Erlöschen der Scharlachepidemie erschien im 
ganzen Tschernojar 'sehen Kreise eine heftige Influenza. 

In Sibirien beschränkte sich im verflossenen Jahre die Verbrei- 
tung des Scharlachs bloss auf das Gouvernement lrkutzk und auf 
Kjachta. In diesem letztern kamen sporadische Fälle, gleichzeitig 
mit epidemischer Entwickelung von Röthein, Angina und Entzün- 
dung der Ohrspeicheldrüse den ganzen Winter hindurch vor. Im 
Gouvernement lrkutzk herrschte der Scharlach vom Februar an 
und steigerte sich im September im Nischneudinskischen Kreise 
zur Epidemie. Hier zeigten sich als erste Anzeichen der Krankheit 
Husten und Schnupfen zugleich mit Drüsenanschwellung und in 
Folge dessen Schlingbeschwerden. Hierauf kam der Hautausschlag 
zum Vorschein, bisweilen auf Gesicht, Hals, Rumpfund Extremitä- 
ten, bisweilen jedoch bloss auf Gesicht und Hals. Man traf auch 
Fälle, wo das Exanthem gar nicht sichtbar wurde, was gleichfalls 
nicht selten in Wladimir und Kurland während der vorigjährigen 
Herbstepidemie beobachtet wurde. Dabei erschienen bei Manchen, 
zugleich mit dem Ausbruch der Scharlachflecke, auf dem Körper 
mit schleimiger Flüssigkeit angefüllte Bläschen. Das Fieber hatte 
bei allen Kranken einen nervösen Charakter. Im Stadium der Aus- 
gänge sah man bei keinem einzigen Patienten Wassersucht sich ent- 
wickeln, ein Umstand, der diese Epidemien wesentlich von den im 
Jahre 1856 im Europäischen JTheile des Reiches vorgekommenen 
unterscheidet. Die Sterblichkeit machte im Gouvernement lrkutzk 
20: 100 aus und das Erlöschen der Epidemie erfolgte um den 9. 
October. 

Was die übrigen Formen der acuten Exantheme betrilft, so 
zeigten sich in Gestalt beschränkter localer Epidemien die Röthein 
im Winter in Odessa und im October und November in Ehstland, 
Miliaria im Irkutzkischen und im Frühjahr im Smolenskischen 
Gouvernement und Urticaria im Januar im Gouvernement Tula und 
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im Mai in Kurland. — Pemphigus beobachtete man im October 
ziemlich häufig in Ehstland, gleichzeitig mit Röthein, Scharlach und 
Blattern. 

ML. Kryaipelaa. 

Erysipels trat im vorigen Winter nirgends epidemisch auf, 
doch zeigte es sich vom März an häufig im Kaluga'schen, während 
der Herrschaft entzündlicher Erkältungskrankheiten und Rheuma- 
tismen und im Kowno'schen Gouvernement gleichzeitig mit Masern 
und dem Beginn der Wechselfieber. Im April erschien Erysipelas 
im Gouvernement Kursk, wo um diese Zeit Wechsolfieber und gal- 
lige Durchfälle schon ziemlich allgemein waren. Mit diesen Krank- 
heiten gleichen Schritt haltend und bei Zunahme der Rheumatismen, 
hielt sie sich im Gouv^nu-ment Kursk den ganzen Sommer hin- 
durch. In iter Krim traf man ebenfalls im Beginn des Frühlings 
und besonders im April häufig Erysipelas, namentlich der untern 
Extremitäten. Im Juni beobachtete man, nach Aufhören der Masern, 
die Rose häufig im Jekaterinoslaw'schen Gouvernement, was bis zum 
August währte, gleichzeitig mit starker Verbreitung von Wechsel- 
fiebern und Ruhr. Hier localisirte sich der Krankheitsprozess ge- 
wöhnlich auf dem Gesichte und den obern Extremitäten. Im Juli 
und Autrust trat, bei drückend heissen Tagen, und kalten Nächten, die 
Krankheit ziemlich häufig im Gouvernement Charkow auf; im Sep- 
tember und October wurden die Erkrankungsfälle seltener, nahmen 
jedoch im November wieder zu , wobei nicht selten solchfe Indivi- 
duen befallen wurden, welche mit andern Krankheiten behaftet und 
von dem Einflüsse äusserer krankmachender Ursachen entfernt wa- 
ren. Im Herbst kamen Erysipelasfälle besonders häufig in den Gou- 
vernements Saratow und Grodno vor, wo um jene Zeit der gastri- 
sche und biliöse Charakter merklich verherrschte, ferner im Mins- 
kischen und Nishny - Nowgorod 'sehen Gouvernement, unmittelbar 
nach dem Aufhören der Cholera und endlich im Kurskisehen noch- 
mals im November, gleichzeitig mit der Zunahme der Dysenterie. 
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Entzündungen des Rachens, des Kehlkopfs und der Luftröhre in 
Folge von Erkältung kamen während des Winters, Frühlings und 
Herbstes allenthalben vor und steigerten sich nicht selten zu Epide- 
mien. Ihr Character war überall vorzugsweise katarrhalisch. Nur 
an einigen Orten wurde er diphtheritisch und war dann von adyna- 
mischem Fieber begleitet. In dieser Form beobachtete man epide- 
mische, in extensiver Beziehung schwach entwickelte Anginen wäh- 
rend des Winters in den Gouvernements Witebsk und Kursk, im 
September in Livland und hierauf in den angrenzenden Gouverne- 
ments Kurland, Kowno und Grodno, wo sie den ganzen Herbst hin- 
durch währten. Ihrer Entwicklung gingen in den Gouvernements 
Grodno und Livland häufige Fälle von Stomatitis exsudativa (Soor) 
und Erysipelas bei Kindern voraus, namentlich im Riga'schen Kreise. 
In Kowno und Schawli entwickelte sich, vor dem Auftretendes diph- 
therischen Characlers der Anginen, in starkem Grade eine epidemi- 
sche Entzündung der Sublingual- und Submaxillardriisen und der 
Parotis. Die Sterblichkeit in Folge von Angina diphlheritica betrug 

4,5: 100 im Gouvern. Witebsk. 

12,5: 100 » » Livland. 

15;3: 100 » » Kurland. 

22,2; 100 » » Kowno. 
Croupöse Entzündungen der Trachea zeigten sich im Winter 
im Gouvernement Tula im Kaschin'schen Kreise unter der Form ei- 
ner localen Epidemie, ferner sporadisch in den Gouvernements 
Grodno, Wologda und Kurland. In dem letzteren herrschte der 
Croup gleichzeitig mit Scharlach, in Grodno zu derselben Zeit mit 
Masern und in Wologda mit beiden Exantllftoen zusammen. In Po- 
dolien wülhete der Croup unter den Kindern mit besonderer Hef- 
tigkeit im März und April, besonders zur Zeit des abgehenden 
Schnees, darauf abermals im October und November. Sporadische 
Fälle der Krankheit traf man nicht selten im Mai , Juni, Juli und 
dann wieder im October in dem an Pndolien grenzenden Gouver- 
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nement Wolhynien. Im Juni zeigte sich eine Croupepidemie im Mo- 
hilew 'sehen, Bychow'scben und Mstislaw'schen Kreise des Gouver- 
nements Mohilew, woselbst sie bis zum Winter blieb; ferner im 
September und October in Livland und im November im Gouverne- 
ment Kouno, namentlich in der Gouvernementsstadt und inSchawli. 
Hier dauerte die Croupepidemie sechs Wochen, gleichzeitig mit 
Angina diphtheritica. Die Zahl der Kranken in den beiden genann- 
ten Städten belief sich auf 267, von denen 120 starben. 
Die Sterblichkeit in Folge des Croup betrug: 
in den Gouvern. Kowno 45,4: 100. 

• » a Podolien 38,4:. 100.. 

• » » Grodno 28,5: 100. 

• » » Tula 25: 100. 

• . » Kurland 20: 100. 

» » « Livland 16,6: 100. 



1LI. Mumps, Parotitis epidemica. 

Bei fortwährend kalter und feuchter Witterung zeigte sich die 
EntzQndung der Ohrspeicheldrüse im Laufe des ganzen Jahres häu- 
fig im Gouvernement Tomsk, grösstentheils mit Anginen und ent- 
zündlicher Anschwellung der Submaxillar-, bisweilen auch der In- 
guinaldrüsen complicirt. In Kjachta währte sie als Epidemie den De- 
cember 1855 und Januar 1856 hindurch und überdiess traf man 
nicht selten um dieselbe Zeit zerstreute Fälle der Krankheit in den 
Gouvernements Olonetz und Grodno. Im April traten Entzündun- 
gen der Parotis im Harrien'schen Kreise von Ehstland und als Be- 
gleiter der zu jener Z&t herrschenden rheumatischen Fieber, im 
Gouvernement Tula auf. In ersterem wurde der Mumps nicht sel- 
ten von Symptomen der Hirnreizung begleitet, complicirt« sich bei 
Männern bisweilen mit Hodenentzündung und zeigte dabei oft Nei- 
gung zu typhösem Character. Im Mai und im Sommer bildete im 
Gouvernement Wladimir die Parotitis, gleichzeitig mit dem Auftre- 
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ten von Masern und der Scharlachepidemie vorausgehend, einen 
ziemlich häutigen Begleiter der epidemischen Anginen. Im Septem- 
ber und October war im Gouvernement Kowno, namentlich in Ko- 
wno und Schawli eine epidemische Entzündung der Parotis, der 
Sublingual- und Submaxillardrüsen stark entwickelt und nicht allein 
Kinder, sondern jedes Alier wurde von der Krankheit heimgesucht. 
In beiden Städten zusammen kamen 277 Fälle vor, von denen bloss 
5 tödtlich abliefen. Zu gleicher Zeit verbreitete sich die Epidemie 
von Neuem in dem an Kowno grenzenden Gouvernement Grodno, 
gleichzeitig mit der Zunahme von Anginen, Erysipelas und Masern. 
Im November traf man im Gouvernement Charkow, wo zu der- 
selben Zeit Grippe, Augina und Erysipelas stark entwickelt waren, 
häufig Fälle von Entzündung der Ohrspeicheldrüse. 



XJI. Keuchhusten. 

Der Keuchhusten trat im Laufe des verflossenen Jahres an vie- 
len Orten des Reiches und mit besonderer Heftigkeit und Hartnäckig- 
keit im westlichen Theile desselben auf. Im Winter kamen. Fälle 
von Tussis convulsiva in den Gouvernements Jaroslaw, Kostroma und 
Kursk vor, hörten jedoch gegen Ende des Winters auf, ohne eine 
epidemische Verbreitung erlangt zu haben. Zu derselben Jahres- 
zeit zeigte sich die Krankheit in Wolhynien und dauerte daselbst 
den ganzen Winter, Frühling und Sommer hindurch bis zum Sep- 
tember. Zu Ende des Winters verbreitete sie sich über das Gouver- 
nement Grodno und herrschte mit besonderer Heftigkeit im März, 
April, Mai, August und September, schwächer im Juni und Juli und 
hörte erst im October ganz auf. Die Sterblichkeit betrug 7,7: 400. 
Darauf theilte sich im März die Keuchhustenepidemie den Gouverne- 
ments Kurland und Minsk mit. In dem erstem suchte dieselbe die 
Städte Mitau, Bausk, Uluxt, Grobin und die Kreise) Grobin und 
Tuckum heim, wo sie bis zum Juli währte und im November aber- 
mals erschien. Im Gouvernement Minsk dagegen war die Epidemie 
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über das ganze Goot ernement verbreitet und dauerte das Tolle Jahr 
hindurch. Einer so heftigen Epidemie konnte sieh in diesen Gou- 
vernements Niemand erinnern, se befiel nicht allein Kinder, soodern 
auch Erwachsene, ja selbst Greise. Die Sterblichkeit kam im Gou- 
vernement Minsk bis auf 1 3,5: 100, in Kurland aof 5,5: 400. Im 
Hai ging der Keuchhnsten arf das Gouvernement Kowno ober und 
herrschte daselbst mit besonderer Hef|fgkeit in Kowno und Sehawli. 
Die Zahl der Erkrankten betrog in diesem Gouvernement 1075, 
von denen 59 starben, so dass das Veriialtniss der Gestorbenen zn 
den Erkrankten 5,5: 100 aasmachte. Im Gourernement Smolensk 
brach der Keuchhusten ideiehblls im lai ans, doch war er unbe- 
deutend und beschrankte sich bloss auf die Sommermonate, im Ju- 
li trat eine keuchhusten«*pid»»mie in Ehstland, und zwar ausschliess- 
lich im Jerwen sehen kreise auf. welche jedoch Ton kurzer Dauer 
und nicht bösartig war. I in dieselbe Zeit drang die Krankheit aus 
dem Gourernement Smolensk nach Moskau und Rjasan , wo sie sich 
den ganzen Sommer und Herbst hindurch in massigen Grenzen er- 
hielt und ohne Sterbetille ablief. Im September breitete sich eine 
Keuchhustenepidemie über Livland aus, namentlich über die Kreise 
Lemsal, Wenden, Werro, Peraau und Riga, ferner über das Gou- 
vernement Mohilew und zeigte sich in schwachem Grade im Pskow - 
sehen, endlich in einem, namentlich dem Kaschin'schen Kreise des 
Tula'schen Gouvernements. In Livland hörte die Krankheit bis zum 
Winter nicht auf, die Sterblichkeit betrug bei bedeutender Exten- 
sität 3,7: 100; im Gourernement Mohilew war die Zahl der Er- 
krankten um die Hälfte geringer, doch die Sterblichkeit gross, na- 
mentlich 13,5: 100. Zu Ende des Herbstes beobachtete man, aus- 
ser in den genannten Gouvernements, wo die Epidemien noch fort- 
dauerten, auch im Gouvernement Irkutzk und in Shnpheropol (Gou- 
rernement Taurien) vereinzelte Keuchhuslenfälle. 
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Im Laufe des Jahres 1856 bot die Krankenzahl in den Civil- 
hospitä'lern des Kaiserreiches folgende Ziffern dar: 

1 . Im Gouvernement Archangelsk : 

In den Hospitälern ZU Behandelt. Genesen. Gestorben. Verblieben. 

Archangelsk v 322 256 42 24 

Kern 98 80 5 13 

Mesen 51 44 4 3 

Onega 8*» 68 8 9 

Pinega 19 41 3 2 

Cholmogory 67 52 8 7 

Schenkursk 87 78 4 5 

Summa 759 622 74 63 

2. Im Gouvernement Astrachan: 

* 

In den Hospitälern zu 

Astrachan 745 'i06 143 96 

» (Central - Quaran- 
täne) 145 131 4 10 

Jenotajew 118 93 15 10 

Zarew 79 72 5 2 

Tschernojar 194 170 12 12 

Krasnojar 65 50 7 8 



Summa 1,346 1,022 186 138 



3. In Ressarabien: 

lii den Hospitälern zu 

Kischenew (Stadthospital) ... 901 729 101 71 

(Jüdisches) 351 274 44 . 33 

Ackermann 270 223 19 28 



Summa 1,522 1,226 164 132 
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4. Im Gouvernement Wilna: 

In den Hospitälern ZU Behapdelt. Genesen. Gestorben. Verblieben. 

Wilna (Sawitsch) 1,395 1,10$ 209 78 

» (St. Jacob) 797 584 86 127 

» (Jüdisches) 2,946 2,433 388 125 

Wileika 707 595 44 68 

Disna 315 241 42 32 

Lida 564 471 53 40 

Oschmjany 855 735 32 88 

Swenciany 889 738 43 108 

Troki . . .' . 312 243 40 29 

Summa 8,780 7.148 937 695 

5. Im Gouvernement Wüebsk: 

In den Hospitälern zu 

Witebsk 367 275 44 48 

Welish U4 111 11 22 

Gorodok 172 141 18 13 

Drisna 469 378 72 19 

Lepel '239 187 25 27 

Liutzin 276 246 20 10 

Newel 347 308 22 17 

Polotzk 870 752 93 25 

Reshitza. 626 500 108 18 

Sebesh 193 160 21 12 

Surash 145 127 12 6 

Summa 3,848 3,185 446 217 

6. Im Gouvernement Wladimir: 

In den Hospitälern zu 

Wladimir 1.654 1,350 203 101 

Alexandrow 160 146 6 8 
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Behandelt. Genesen Gestorben. Verblieben. 

Wjasriiki 332 291 28 13 

Goruchowetz 199 162 28 9 

Kowrow 182 152 15 15 

Melenki 52 39 7 6 

Murom 199 163 26 10 

Perejaslaw .• 238 189 40 2 

Pokrow 413 329 67 17 

Sudoga 67 55 8 4 

Susdal 146 126 14 6 

Schuja 185 151 9 25 

Jurjew 83 67 9 7 

Summa 3,910 3,220 460 230' 

7. Im Gouvernement Wologda: 

In den Hospitälern zu 

Wologda 1,408 1,203 

Welsk 78 65 

Grjasowelz 62 50 

Kadnikow 115 97 

Nikolsk 70 60 

Solwytschegodsk 65 56 

Tolma 109 87 

üsliug 168 136 

üstsysolsk 118 98 

Jarensk 72 58 

Summa 2,265 1,910 232 123 

8. Im Gouvernement Wolhynien: 

In den Hospitälern zu 

Shitomir 839 659 97 83 

Wladimir 506 418 55 33 
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' Behandelt. Genesen. Gestorben* Veibliebeu 

Dutno 497 427 45 25 

Saslawl 258 215 23 20 

Kowel 353 307 31 15 

Kremenetz 544 467 39 38 

Lutzk 149 111 23 15 

Nowograd-Wolynsk 751 642 95 14 

Owrulsch 207 176 22 9 

Oetrog 614 500 75 39 

Rowno 322 264 33 25 

Slarokonstanlinow. 756 643 81 32 

Summa 5,796 4,829 619 348 

9. Im Gouvernement Woronesh: 

In den Hospitälern zu 

Woronesh 7,424 6,333 422 669 

Biriulsch 408 385 - 16 7 

Bobrow 228 211 11 6 

Bogutschar 376 340 31 5 

Waluiki 221 205 10 6 

Sadonsk 310 293 16 1 

Semljansk 133 111 14 8 

Korotajak 192 151 10 31 

Nishnedewitzk 242 224 15 3 

Nowochopersk 295 240 44 11 

Ostrogosh 367 309 18 40 

Pawlowsk . . , . 260 244 12 4 

Summa 10,456 9,046 619 791 

10. ]m Gouvernement Wjatka: 

In den Hospitälern zu 

Wjatka 2,819 2,525 136 158 

Glasow 364 343 14 7 
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Behandelt. Genesen. Gestorben. Verblieben. 

Jelabuga 393 354 26 13 

Kotelnitsch 231 205 19 7 

Malmysh 583 

Nolin 239 

Orlow , 249 

Sarapul 382 

Slobodsk 235 

ürshum 149 

Jaransk 301 

Summa 5,945 5.282 380 283 



503 


55 


25 


211 


16 


12 


219 


14 


16 


330 


32 


20 


215 


12 


8 


133 


14 


2 


244 


42 


15 



11. Im Gouvernement Grodno: 

In den Hospitälern zu 

Grodno 522 421 

Bjalostok 274 209 

Bjelsk 736 616 

Brest 180 112 

Wolkowyski 1 ,095 862 

Kobrin 691 460 

Prushany 256 198 

Slonim 850 675 

Sokolka 200 166 

Summa 4,804 3,721 
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1 2. Im Gouvernement Jekaterinoslaw: 

In den Hospitälern zu 

Jekaterinoslaw 3,039 2,541 241 257 

Taganrog 734 588 71 75 

Alexandrowsk , ,. 1,005 784 158 63 

Bachmut 1,402 1,150 160 92 

Werchnednjeprowsk 894 780 89 25 
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Behandelt. Genesen. Gestorben. Verblieben. 

Nowumoskuwsk 1,467 1,343 107 17 

Pawlograd 1,137 924 172 41 

Rostow (erröffnet am 1 . April 

1856) 194 116 42 36 

Slawjanoserbsk . . 700 564 58 78 

Summa 10,572 8,790 1,098 684 

13. Im Sabaikaf sehen Bezirke: 

In den Hospitälern zu 

Werchneudinsk 359 307 27 25 

Nertschinsk 154 133 9 12 

Turkinsk 33 28 4 1 

Summa 546 468 40 38 

14. Im Gouvernement Irkutzk: 

In den Hospitälern zu 

Irkutzk 746 573 97 76 

Kirensk 95 73 11 11 

Nishneudinsk 352 307 39 16 

Troitzkosawsk 112 93 9 10 

Summa 1,305 1,046 146 113 

15. Im Gouvernement Kasan: 

In den Hospitälern zu 

Kasan 1,653 1,366 176 111 

Kosmodemjansk 98 82 12 4 

Lafechew 117 99 14 4 

Mamadysch 69 56 9 4 

Swiashsk 137. 122 9 6 

Spassk 50 41 7 2 

Teliuschy 39 34 1 1 
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Behandelt Genesen. Gestorben. Verblieben. 

Zarewokokschaisk 101 84 15 2 

Zywilsk 89 75 10 4 

Tscheboksary 476 409 38 29 

Tschistopol 378 337 22 19 

Jadrin 93 80 3 10 

Summa 3,297 2,785 316 196 



1 6. Im Gouvernement Kafuga: 

In den Hospitälern zu 

Kaluga 3,413 2,884 

Borowsk 206 158 

Shisdra.. 199 172 

Koselsk 851 741 

L'ichwin 396 353 

Malojaroslawetz 600 526 

Masalsk 507 459 

Medyn 381 263 

Mescbtschowsk '232 177 

Peremyschl 584 533 

Tarussa 377 344 



17. Im Gouvernement Kiew: 

In den Hospitälern zu 

Kiew 2,758 2,095 

Wasükow 892 746 

Swenigorodka 1,000 831 

Kanew 413 355 

Lipowetz 788 680 

Radomysl 949 789 

Skwira 2,186 1,826 
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Summa 7,746 6,611 708 428 
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nement Wolhynien. Im Juni zeigte sieb eine Croupepidemie im Mo- 
hilew'schen, Bychow'schen und Mstislaw'schen Kreise des Gouver- 
nements Mohilew, woselbst sie bis zum Winter blieb; ferner im 
September und October in Livland und im November im Gouverne- 
ment Kovvno, namentlich in der Gouvernementsstadt und in Schawli. 
Hier dauerte die Croupepidemie sechs Wochen, gleichzeitig mit 
Angina diphtheritica. Die Zahl der Kranken in den beiden genann- 
ten Städten belief sich auf 267, von denen 120 starben. 
Die Sterblichkeit in Folge des Croup betrug: 
in den Gouvern. Kowno 45,4: 100. 

* . * Podolien 38,4: 100.. 

» v , Grodno 28,5: 100. 

» » * Tula 25: 100. 

» • » Kurland 20: 100. 

• • « Livland 16,6: 100. 



ULI. Mump*, Parotitis epidemica. 

Bei fortwährend kalter und feuchter Witterung zeigte sich die 
Entzündung der Ohrspeicheldrüse im Laufe des ganzen Jahres häu- 
fig im Gouvernement Tomsk, grösstentheils mit Anginen und ent- 
zündlicher Anschwellung der Subinaxillar-, bisweilen auch der In- 
guinaldrüsen complicirt. In Kjachta währte sie als Epidemie den De- 
cember 1855 und Januar 1856 hindurch und überdiess traf man 
nicht selten um dieselbe Zeit zerstreute Fälle der Krankheit in den 
Gouvernements Olonetz und Grodno. Im April traten Entzündun- 
gen der Parotis im Harrien'schen Kreise von Ehstland und als Be- 
gleiter der zu jener Z&t herrschenden rheumatischen Fieber, im 
Gouvernement Tula auf. In ersterem wurde der Mumps nicht sel- 
ten von Symptomen der Hirnreizung begleitet, complicirt« sich bei 
Männern bisweilen mit Hodenentziindung und zeigte dabei oft Nei- 
gung zu typhösem Character. Im Mai und im Sommer bildete im 
Gouvernement Wladimir die Parotitis, gleichzeitig mit dein Auftre- 
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ten von Masern und der Scharlachepidemie vorausgehend, einen 
ziemlich häutigen Begleiter der epidemischen Anginen. Im Septem- 
ber und October war im Gouvernement Kowno , namentlich in Ko- 
wno und Schawli eine epidemische Entzündung der Parotis, der 
Sublingual- und Submaxillardriisen stark entwickelt und nicht allein 
Kinder, sondern jedes Alter wurde von der Krankheit heimgesucht. 
In beiden Städten zusammen kamen 277 Fälle vor, von denen bloss 
5 tödtlich abliefen. Zu gleicher Zeit verbreitete sich die Epidemie' 
von Neuem in dem an Kowno grenzenden Gouvernement Grodno, 
gleichzeitig mit der Zunahme von Anginen , Erysipelas und Masern. 
Im November traf man im Gouvernement Charkow, wo zu der- 
selben Zeit Grippe, Augina und Erysipelas stark entwickelt waren, 
häufig Fälle von Entzündung der Ohrspeicheldrüse. 



IL II. Keuchhusten. 

Der Keuchhusten trat im Laufe des verflossenen Jahres an vie- 
len Orten des Reiches und mit besonderer Heftigkeit und Hartnäckig- 
keit im westlichen Theile desselben auf. Im Winter kamen. Fälle 
von Tussis convulsiva in den Gouvernements Jaroslaw, Kostroma und 
Kursk vor, hörten jedoch gegen Ende des Winters auf, ohne eine 
epidemische Verbreitung erlangt zu haben. Zu derselben Jahres- 
zeit zeigte sich die Krankheit in Wolhynien und dauerte daselbst 
den ganzen Winter, Frühling und Sommer hindurch bis zum Sep- 
tember. Zu Ende des Winters verbreitete sie sich über das Gouver- 
nement Grodno und herrschte mit besonderer Heftigkeit im März, 
April, Mai, August und September, schwächer im Juni und Juli und 
hörte erst im October ganz auf. Die Sterblichkeit betrug 7J: 100. 
Darauf theilte sich im März die Keuchhustenepidemie den Gouverne- 
ments Kurland und Minsk mit. In dem erstem suchte dieselbe die 
Städte Mitau, Bausk, Illuxt, Grobin und die Kreise) Grobin und 
Tuckuro heim, wo sie bis zum Juli währte und im November aber- 
mals erschien. Im Gouvernement Minsk dagegen war die Epidemie 
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über das ganze Gouvernement verbreitet und dauerte das volle Jahr 
hindurch. Einer so heftigen Epidemie konnte sich in diesen Gou- 
vernements Niemand erinnern, sie befiel nicht allein Kinder, sondern 
auch Erwachsene, ja selbst Greise. Die Sterblichkeit kam im Gou- 
vernement Minsk bis auf 13,5: 100, in Kurland auf 5,5: 100. Im 
Mai ging der Keuchhusten auf das Gouvernement Kowno über und 
herrschte daselbst mit besonderer Hefygkeit in Kowno und Schawli. 
Die Zahl der Erkrankten betrug in diesem Gouvernement 1075, 
von denen 59 starben, so dass das Verhältniss der Gestorbenen zu 
den Erkrankten 5,5: 100 ausmachte. Im Gouvernement Smolensk 
brach der Keuchhusten gleichfalls im Mai aus, doch war er unbe- 
deutend und beschränkte sich bloss auf die Sommermonate. Im Ju- 
li trat eine Keuchhustenepidemie in Ehstland, und zwar ausschliess- 
lich im Jerwen'schen Kreise auf, welche jedoch von kurzer Dauer 
und nicht bösartig war. Um dieselbe Zeit drang die Krankheit aus 
dem Gouvernement Smolensk nach Moskau und Rjasan, wo sie sich 
den ganzen Sommer und Herbst hindurch in massigen Grenzen er- 
hielt und ohne Sterbefälle ablief. Im September breitete sich eine 
Keuchhustenepidemie über Livland aus, namentlich über die Kreise 
Lemsal, Wenden, Werro, Pernau und Riga, ferner über das Gou- 
vernement Mohilew und zeigte sich in schwachem Grade im Psko wa- 
schen, endlich in einem, namentlich dem Kaschin'schen Kreise des 
Tula'schen Gouvernements. In Livland hörte die Krankheit bis zum 
Winter nicht auf, die Sterblichkeit betrug bei bedeutender Exten- 
sität 3,7: 100; im Gouvernement Mohilew war die Zahl der Er- 
krankten um die Hälfte geringer, doch die Sterblichkeit gross, na- 
mentlich 13,5: 100. Zu Ende des Herbstes beobachtete man, aus- 
ser in den genannten Gouvernements, wo die Epidemien noch fort- 
dauerten, auch im Gouvernement Irkutzk und in Shnpheropol (Gou- 
vernement Taurien) vereinzelte Keuchhustenfälle. 
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Im Laufe des Jahres 1856 bot die Krankenzahl in den Civil- 
liospilälern des Kaiserreiches folgende Ziffern dar: 

1 . Im Gouvernement Archangelsk : 

In den Hospitälern ZU Behandelt. Genesen. Gestorben. Verblieben. 

Archangelsk 322 256 42 24 

Kein 98 80 5 13 

Mesen 51 44 4 3 

Onega 8"» 68 8 9 

Pinega 19 44 3 2 

Cholmogory 67 52 8 7 

Schenkursk 87 78 4 5 

Summa 759 622 74 63~ 

2. Im Gouvernement Astrachan: 

In den Hospitälern zu 

Astrachan 745 >06 143 96 

» (Central - Quaran- 
täne) 145 131 4 10 

Jenotajew 118 93 15 10 

Zarew 79 72 5 2 

Tschernojar 194 170 12 12 

Krasnojar 65 50 7 8 

Summa 1,346 1,022 186 138~ 

3. In Bessarabien: 

In den Hospitälern zu 

Kischenew (Stadthospital) ... 901 729 101 71 

(Jüdisches) 351 274 44 . 33 

Ackermnnn 270 223 19 28 



Summa 1,522 1,226 164 132 
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4. Im Gouvernement Wilna: 

In den Hospitälern ZU Behapdelt. Genesen. Gestorben. Verblieben. 

Wilna (Sawitsch) 1,395 1,108 209 78 

» (St. Jacob) 797 584 86 127 

. (Jüdisches) 2,946 2,433 388 125 

Wileika 707 595 44 68 

Disna 315 241 42 32 

Lida 564 471 53 40 

Oschrojany 855 735 32 88 

Swenciany 889 738 43 108 

Troki . . .• 312 243 40 29 

Summa 8,780 7.148 937 695 

5. Im Gouvernement Witebsk: 

In den Hospitälern zu 

Witebsk 367 275 

Welish 144 111 

Gorodok 172 141 

Drisna 469 378 

Lepel 239 187 

Liutzin 276 246 

Newel 347 308 

Polotzk 870 752 

Reshitza 626 500 

Sebesh 193 160 

Surash 145 127 

Summa 3,848 3,185 

6. Im Gouvernement Wladimir: 

In den Hospitälern zu 

Wladimir 1.654 1,350 203 101 

Alexandra* 160 146 6 8 
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Behandelt. Geneset) Gestorben. Verblieben. 

332 291 28 13 

Gorochowetz 199 162 28 9 

Ki.wrow 182 152 15 15 

Melenki 52 39 7 6 

Murom 199 163 26 10 

Perejaslaw .• 238 189 40 2 

Pokrow 413 329 67 17 

Sudoga 67 55 8 i 

Susdal 146 126 14 6 

Schuja 185 151 9 25 

Jurjew 83 67 9 7 

Summa 3,910 3,220 460 230' 

7. Im Gouvernement Wologda: 

In den Hospitälern zu 

Wologda 1,408 1,203 

Welsk 78 65 

Grjasowelz 62 50 

Kadnikow 115 97 

Nikolsk 70 60 

Solwytschegodsk 65 56 

Toima 109 87 

üstiug 168 136 

üslsysolsk 118 98 

Jarensk 72 58 

Summa 2,265 1,910 232 123 

8. Im Gouvernement Wolhynien: 

In den Hospitälern zu 

Shitomir 839 659 97 83 

Wladimir 506 418 55 33 
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Behandelt. Genesen. Gestorben* Verblieben. 

Dubno 497 427 45 25 

Saslawl 258 215 23 20 

Kowel 353 307 31 15 

Kremenetz 544 467 39 38 

Lutzk 149 111 23 15 

Nowograd-Wolynsk 751 642 95 14 

Owrulsch 207 176 22 9 

Oetrog 614 500 75 39 

Rowno 322 264 33 25 

Slarokonslanlinow. 756 643 81 32 

Summa 5,796 4,829 619 348 

9. Im Gouvernement Woronesh: 

In den Hospitälern zu 

Woronesh 7,424 6,333 422 669 

Biriulsch 408 385 - 16 7 

Bobrow 228 211 11 6 

Bogutschar 376 340 31 5 

Waluiki 221 205 10 6 

Sadonsk 310 293 16 1 

Semljansk 133 111 14 8 

Korotajak 192 151 10 31 

Nishnedewitzk 242 224 15 3 

Nowochopersk 295 240 44 11 

Ostrogosh 367 309 18 40 

Pawlowsk ._. 260 244 12 4 

Summa 10,456 9,046 619 791 

10. Im Gouvernement Wjatka: 

In den Hospil i'lern zu 

Wjatka 2,819 2,525 136 158 

Glasow 364 343 14 7 
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Behandelt Geueseu Gestorben. Verblieben 

Jelabuga 393 354 26 13 

Kotelnitsch 231 205 19 7 

Malmysh 583 503 55 25 

Nolin 239 211 16 12 

Orlow 249 219 14 16 

Sarapul 382 330 32 20 

Slobodsk 235 215 12 8 

Urshum 149 133 14 2 

Jaransk 301 244 42 15 

Summa 5,945 5,282 380 283 

11. Im Gouvernement Grodno: 

In den Hospitälern zu 

Grodno 522 421 

Bjalostok 274 209 

Bjelsk 736 616 

Brest 180 112 

Wolkowyski 1 ,095 862 

Kobrin 691 460 

Prushany 256 198 

Slonim 850 675 

Sokolka 200 166 
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Summa 4,804 3,721 748 335 

12. Im Gouvernement Jekaterinoslaw: 

In den Hospitälern zu 

Jekaterinoslaw 3,039 2,541 241 257 

Taganrog 734 588 71 75 

Alexandrowsk 1,005 784 158 63 

Bachmut 1,402 1,150 160 92 

Werchnednjeprowsk 894 780 89 25 
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Behandelt. Genesen Gestorben. Verblieben 

Nowumoskowsk 1,467 1,343 107 17 

Pawlugrad 1,137 924 172 41 

Rostow (errölfnet am 1 . April 

1856) 194 116 42 36 

Slawjanoserbsk . . 700 564 58 78 

Summa 10,572 8,790 1,098 684 

13. Im SabaikaC sehen Bezirke: 

In den Hospitälern zu 

Werchneudinsk 359 307 27 25 

Nertschinsk 154 133 9 12 

Turkinsk 33 28 4 1 

Summa 546 468 40 38 

14. Im Gouvernement Irkulzk: 

In den Hospitälern zu 

Irkutzk 746 573 97 76 

Kirensk 95 73 11 11 

Nishneudinsk 352 307 39 16 

Troitzkosawsk 112 93 9 10 

Summa 1,305 1,046 146 113 

15. Im Gouvernement Kasan: 

In den Hospitälern zu 

Kasan 1,653 1,366 176 111 

Kosmodemjansk 98 82 12 4 

Laischew 117 99 14 4 

Mamadysch 69 56 9 4 

Swiashsk 137 122 9 6 

Spassk 50 41 7 2 

Tetiuschy 39 34 11 
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Behandelt. Genesen. Gestorben. Verblieben. 

Zarewokokschaisk 101 84 15 2 

Zywilsk 89 75 10 4 

Tscheboksary 476 409 38 29 

Tschistopol 378 337 22 19 

Jadrin 93 80 3 10 

Summa 3,297 2,785 316 196 



1 6. Im Gouvernement Kaluga: 

In deo Hospitälern zu 

Kaluga 3,413 2,884 

Borowsk 206 158 

Shisdra 199 172 

Koselsk 851 741 

Lichwin : 396 353 

Malojaroslawetz 600 526 

Masalsk 507 459 

Medyn 381 263 

Meschtschowsk "232 177 

Peremyschl 584 533 

Tarussa 377 344 



17. Im Gouvernement Kiew : 

In den Hospitälern zu 

Kiew 2,758 2,095 

Wasilkow 892 746 

Swenigorodka 1,000 831 

Kanew 413 355 

Lipowetz 788 680 

Radomysl 949 789 

Skwira 2,186 1,826 
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Summa 7,746 6,611 708 428 
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Behandelt. Genesen. Gestorben. Verblieben. 

Taraschtscha 544 457 63 24 

Tscherkask 727 608 94 25 

Tschigirin . . 366 315 35 16 

Summa 10,623 8,702 1,358 563~ 

18. Im Gouvernement Kowno: 

In den Hospitälern zu 

Kowno 679 532 

Wilkomir. 776 650 

Nowo-Alexandrowsk 665 543 

Ponewesh 954 810 

Rossienny 1,203 1,039 

Telschi 852 723 

Schawli 962 662 48 252 

Summa 6,091 4,959 375 757~ 

19. Im Gouvernement Kostroma: 

In den Hospitälern zu 

Kostroma 1,751 1,469 153 129 

Wetluga 104 78 13 ia 

Galitsch 176 121 43 12 

Kineschma 176 141 22 13 

Kologriw 76 65 5 5 

Makarjew 82 70 9 3 

Nerechta 145 120 18 7 

Soligalitsch 47 39 5 3 

Tschuchloma 67 56 5 6 

Jurjewetz 105 86 16 3 
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Summa 2,728 2,245 289 194 
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20. Im Gouvernement Kurland: 

In den Hospitälern ZU Behandelt. Genesen. Gestorben. Verblieben. 

Mitau 3,567 3,125 235 207 

Bausk . 256 218 27 11 

Windaii 387 348 29 10 

Hasenpoth 304 267 20 17 

Goldingen 428 356 53 19 

Libau 633 554 50 29 

Tuckum 205 147 26 32 

Friedrichstadt 336 277 45 14 

Jacobstadt 390 326 45 19 

Summa 6,506 5,618 530 35l~ 
21. Im Gouvernement Kursk: 



In den Hospitälern zu 

Kursk 2,572 

Belgorod 1,238 

Graiworon. 161 

Dmitriew 121 

Korotscha 653 

Lgow 310 

Obojan 1,193 

Putiwl. 382 

Rylsk 522 

Starooskolsk 680 

Sudsha 681 

Tim 240 

Fatesh 234 

Schtchigry 410 

Summa 9,497 
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22. Im Gouvernement Livland: 

In den Hospitälern ZU Behandelt. Genesen. Gestorben. Verblieben 

Riga 541 385 45 Hl 

Arensburg 298 251 16 31 

WaJk 843 741 80 22 

Wenden 642 536 69 37 

Werro 573 498 55 20 

Wolmar 343 277 42 24 

Dorpat 1,036 903 55 78 

Lemsal 151 137 13 1 

Pernau 532 464 34 34 

Fellin 51 39 8 4 

Summa 5,010 4,231 417 362 

23. Im Gouvernement Minsk: 

In den Hospitälern zu 

Minsk 780 675 61 44 

* (des Wolthütigkeitsver- 

eins) 321 286 18 17 

» (jüdisches) 1,158 1,027 69 62 

Borissow 946 780 111 55 

Igumen 752 671 31 50 

Mosyr 698 579 37 82 

Nowogrudok 1,362 1,181 88 93 

Pinsk 482 389 59 34 

Retschitza 556 461 65 31 

Slutzk 641 481 109 54 



^- 



Summa 7,697 6,530 648 519 

24. Im Gouvernement Mohilew: 

In den Hospitälern zu 
Mobilew(Stadtkrankenhaus) . . 2.125 1,757 179 189 
» (jüdisches) 421 360 36 25 
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Behandelt. Genesen. Gestorben. Verblieben. 

Bychow 175 144 17 14 

Belitza 349 301 33 15 

Klimowilschy 77 61 8 8 

Kopys....." 81 G7 7 7 

Mstislawl 140 123 10 7 

Orscha 192 454 86 52 

Rogatschew 703 584 79 40 

Seonin 136 120 10 6 

Tschausy 72 59 9 4 

Tscherikow 312 268 37 7 

Summa 5,183 4,298 511 374 

25. Im Gouvernement Moskau: 

In den Hospitälern zu 

Moskau (für gemeine Arbeiter) 18,692 16,057 1,520 1,115 

Bogorodsk 450 363 80 7 

Bronnitzy 596 476 80 40 

Wereja 209 180 15 14 

Wolokolamsk 100 80 7 4 

Dmitrow 78 67 11 

Swenigorod 201 162 28 H 

Klin (Lepeschkinsches) 362 315 35 12 

Kolomna (Stadthospital) 708 649 28 31 

• (Invalidenhospital).. 317 245 45 27 

Moshaisk 371 310 51 10 

Podolsk 387 318 58 11 

Rusa 160 145 5 10 

Serpuchow - 719 609 87 23 

Summa 23,350 19,985 2,050 1,315 

26. Im Gouvernement Nishny-Nowgorod: 

In den Hospitälern zu 

Nishny-Nowgorod" 4.221 3,414 468 339 
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Behandelt. Genesen. Gestorben. Verblieben. 

Ardatow 84 74 8 2 

Arsamass 139 106 19 4 

Balachna 71 54 10 7 

Wasil 222 187 27 8 

Gorbatow 117 93 13 H 

Knjagiqin 55 50 1 4 

Lukojanow 84 67 9 8 

Makarjew 213 181 13 19 

Semenow 71 56 10 5 

Sergatsch 75 73 1 1 

Summa 5,352 4,355 579 418 

27. Im Gouvernement Nowgorod: 

In den Hospitälern zu 

Nowgorod 516 388 90 38 

Borowitschi 340 282 43 15 

Belosersk 103 77 23 3 

Waldai 589 495 81 13 

Kirilow 149 125 13 8 

Krestzy 506 399 81 26 

Tichwin 153 127 18 8 

üstiug 157 121 23 13 

Tscherepowetz 79 65 8 3 

Summa 2,589 2,082 . 380 127^ 

28. Im Gouvernement Olonetz. 

In den Hospitälern zu 

Petrosawodsk 960 847 

Wytegra 202 177 

Kargopol 131 113 

Lodeinopol 184 136 
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Behandelt. Genesen. Gestorben. Verblieben. 

Olonetz 85 70 5 10 

Powenetz 74 62 2 10 

Pudosh 71 61 6 4 

Summa 1,707 1,466 105 136 



29. Im Gouvernement Orenburg. 

In den Hospitälern zu 

Ufa 396 350 

Belebei 289 273 

Birsk 131 116 

Menselinsk 348 330 

Sterlitamak 331 319 

Tscheljabinsk 288 248 



30. Im Gouvernement Orel: 

In den Hospitälern zu 

Orel 3,429 2,845 

Bolchow 289 260 

Dmitrowsk 219 179 

Jeletz 316 267 

Karatschew 237 192 

Kromy 289 238 

Liwny 203 182 

Mäloarchangelsk 80 68 

Mzensk 269 211 

Sewsk 423 240 

Trubschewsk 200 183 
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Summa 1,783 1,636 77 70 
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Summa 5,954 4,965 589 400 



104 



31. Im Gouvernement Pensa: 

In den HospitälerO ZU Behandelt. Genesen Gvstorben. Verblieben. 

Pensa 1,781 1,522 117 142 

Gorodischtsche 80 67 5 8 

Insar 88 85 1 2 

Kerensk 64 48 9 7 

Krasnoslobodsk 87 72 3 12 

Mokschan 108 101 4 3 

Narowtschat 74 61 3 10 

Nishny-Lomow 109 103 3 3 

Saransk 107 85 9 13 

Tschembar 105 100 5 » 

Summa 2,603 2,242 158 2ÖÖ~ 



32. Im Gouvernement Perm: 

i 

In den Hospitälern zu 

Perm 1,145 1,053 51 41 

Werchoturje 103 88 5 10 

Jekaterinburg 457 408 26 23 

Irbit 134 120 6 8 

Kamyschlow 181 163 9 9 

Krasnoufimsk 214 194 13 7 

Kungur 46 50 1 5 

Osinsk 48 40 1 7 

Ochansk 181 152 11 18 

Solikamsk 86 84 2 • 

Tscherdyn 72 64 3 10 

Schadrinsk 212 194 4 14 



Summa 2,894 2,610 132 152 
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33. Im Gouvernement Podolien: 

In den Hospitälern ZU Behandelt. Genesen. Gestorben. Verblieben. 

Kamenetz-Podolsk 989 778 100 111 

Balta 503 386 54 63 

Bratzlaw ; 592 516 53 23 

Winnitzy., 1,110 965 HO 35 

Haisin 384 335 34 15 

Letitschew 395 345 38 12 

Litin 411 334 68 9 

Mohilew 466 395 36 35 

Nowaja-Uschitza 431 366 47 18 

Olgopol 739 635 91 13 

Proskurow 641 549 57 35 

Jampol 528 414 50 64 

Summa 7,189 6,018 738 433 

34. Im Gouvernement Poltawa: 

In den Hospitälern zu 

Poltawa 5,494 4,731 409 354 

Gadjatsch 1,166 969 182 15 

Senkow 733 643 74 16 

Solotonosha 900 718 145 37 

Kobeljaki 618 339 50 29 

Konstantinograd 1,726 1,497 190 39 

Kremenlschug 2,681 2,105 359 217 

Lochwitza 617 522 67 28 

Lubny 1,769 1,526 202 41 

Mirgorod 1,953 1,692 207 54 

Perejaslaw 230 175 29 26 

Pirjatin 1,093 883 183 27 

Prilutzk 338 293 25 20 

Romny 1,051 885 87 79 

Chorol 2,420 2,055 248 117 

Summa 22,789 19,233 2,457 1,099 
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Behandelt. Genesen. Gestorben. Verblieben. 

Chwalynsk 411 368 32 11 

Zaritzin 311 277 21 13 

Summa 5,362 4,621 448 293 

40. Im Gouvernement Simbirsk: 

In den Hospitälern zu 

Simbirsk 3,106 2,735 141 230 

Alatyr 173 157 11 5 

Ardalow 301 269 23 9 

Buinsk 273 257 II 5 

Karsun 451 416 24 11 

Kurmysch 141 129 5 7 

Sengilei 259 233 17 9 

Sysran 459 415 29 15 

Summa 5,163 4,611 261 291 

41. Im Gouvernement Smolensk: 

In den Hospitälern zu 

Smolensk 777 600 77 100 

Beloi 217 170 37 10 

Wjasma 417 307 75 35 

Gshatzk 378 287 75 16 

Dorogobush 588 466 71 51 

Duchowschtschina. . '. 251 204 34 13 

Jelna 240 179 43 18 

Krasuy 260 202 49 9 

Poretschje 239 210 26 3 

Roslawl 751 580 96 75 

Sytschewka 185 164 15 6 

Juchnow 3 47 272 62 13 

Summa 4;650 3,641 660 ~349 
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42. Im Gouvernement Statvropol: 

Im Hospital ZU Behandelt. Genesen. Gestorben. Verblieben 

Stawropol 306 262 18 26 

43. Im Gouvernement Taurien: 

In den Hospitälern zu 

Simpheropol 2,113 1,632 386 95 

Melitopol 2,306 1,877 375 54 

Perekop 185 149 33 3 

Feodosia 75 59 10 9 

Summa 4,679 3,714 804 161 

44. Im Gouvernement Tambow: 

In den Hospitälern zu 

Tambow 2,939 2,483 199 257 

Bor-isoglebsk 149 130 11 8 

Jelatma 133 121 5 7 

Kirsanow 191 165 16 10 

Koslow 341 289 28 24 

Lebedjan 172 150 14 8 

Lipetzk 286 254 23 9 

Morschansk 261 213 26 22 

Spask 203 170 14 19 

Temnikow 134 110 20 4 

üsman * 190 166 20 4 

Schatzk 225 200 13 12 

Summe 5,224 4,451 389 384 

45. Im Gouvernement Twer: 

In den Hospitälern zu 

Twer 3,011 2,418 381 212 

Beshetzk 270 214 44 12 
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Behandelt. Genesen. Gestorben. Verblieben. 

Wesjegonsk 124 108 14 2 

Wvschny-Wolotscbok 756 569 164 23 

Subzow 199 165 21 13 

Kaljasin , 159 135 17 7 

Kaschin 309 251 44 14 

Kortschewa 211 170 37 4 

Torshok 423 337 60 26 

Ostaschkow 244 212 19 13 

Rshew 427 341 60 26 

Staritza (Stadthospital) 249 198 38 13 

• (des Genera) - Major's 

Tutolmin) . 189 154 17 18 

Snmma 6.571 5,272 916 383 

46. Im Gouvernement Tiflis: 

In dem Hospital zu 

Tiflis 522 402 82 38 

47. Im Gouvernement Tobolsk: 

In den Hospitälern zu 

Tobolsk 417 316 

Beresow 105 85 

Ischim 158 141 

Kurgan. 126 112 ' 

Omsk 483 445 

Surgut 30 27 

Tara 27 19 

Turinsk 137 120 

Tiuroen 44 36 

Jalutorowsk 237 206 

Summa 1,764 1,507 139 118 
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iS. Im Gouvernement Tomsk: 

In den Hospitälern ZU Behandelt. Genesen. Gestorben. Verblieben. 

Tomsk . . . : 292 222 40 30 

Kainsk 564 222 31 35 

Naryin 4 4 » » 

Summa 860 724 71 65~ 



49. Im Gouvernement Tula: 

In den Hospitälern zu 

Tula. 3,542 2,956 

Alexin 170 141 

Bogorodtzk 268 247 

Belew 496 423 

Wenew 174 157 

Jepifan 100 85 

Jefremow 386 339 

Kaschira 218 184 

Krapiwna 311 281 

Nowosil 102 85 

Odoew 209 187 

Tschern 426 372 

Summa 6,402 5,457 
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50. Im Gouvernement CharKow: 

In den Hospitälern zu 

Charkow 2,435 1,884 

Achtyrka... 685 566 

Bogoduchow 473 421 

Walki 885 781 

Woltschansk 256 242 

Smiew 398 352 
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Behandelt. Genesen. Gestorben. Verblieben. 

Isiutn 1,013 877 91 95 

Kupjansk 486 432 26 28 

Lebedin 487 429 .40 18 

Slawjansk 145 130 12 3 

Slarobelsk 344 307 25 12 

Sumy 843 702 112 29 

Summa 8,450 7,123 808 519 

51. Im Gouvernement Cherson: 

In den Hospitälern zu 

Cherson 842 689 99 54 

Odessa (Stadthospital) 5,312 3,891 710 711 

. (jüdisches) 690 513 102 75 

» (Quarantäne) 402 387 4 11 

Alexandria 1,369 1,108 225 36 

Ananjew 2,863 2,562 254 47 

Berislaw 605 504 64 37 

Bobrinetz 871 743 111 17 

Dubossary 145 HO 9 26 

Nicolajew 181 157 17 7 

Summa 1,3280 10,664 1,595 1,021 

52. Im Gouvernement Tschernigow: 

In den Hospitälern zu 

Tschernigow 4,236 3,663 

Borsna 327 250 

Gluchow 820 614 

Gorodnja 402 347 

Koseletz . 986 784 

Konotop 755 657 

Krolewetz \ 764 675 
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Behandelt Genesen. Gestorben. Verblieben. 

Mglin 143 381 43 19 

Nowgorod-Sewersk 766 599 63 104 

Nowosybkow 530 468 34 28 

Nesliin 1,709 1,293 210 206 

Oster 733 646 68 19 

Sosnitza 585 519 46 20 

Starodub 1,095 906 86 103 

Surash 208 180 16 12 

Summa 14,359 11,952 1,384 1,023 

53. Im Gouvernement Ehstland: 

In dm Hospitälern zu 

Reral 624 469 54 101 

Wesenberg 324 281 18 25 

Weissenstein 168 138 17 13 

Hapsal 168 159 4 5 

Summa 1,284 1,047 93 144 

54. Im Gouvernement Jaroslaw: 

In den Hospitälern zu 

Jaroslaw 2,755 2,324 190 239 

Danilow 95 68 16 11 

Liubim 67 59 6 2 

Mologa.... 122 93 19 10 

Myschkin 139 117 12 10 

Poschechooje 115 93 13 9 

Romanow-Borissoglebsk . . . . 192 158 21 13 

Rostow 312 244 45 23 

Rybinsk 466 373 60 33 

üglitsch 188 146 25 17_ 

Summa 4,451 3,675 409 367 

8 
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Somit wurden im Jahre 1856 im Ganzen 

behandelt 312,423 - 

genasen 260,618 

starben 31,995 

verblieben 19,810 

I 

Im Vergleich mit dem Jahre 1855 betrug die Zahl der in den 
Civilhospitälern des Reiches behandelten Kranken beinahe um T ^ we- 
niger. Zieht man von der angegebenen Gesammtzahl noch die Zahl 
derjenigen Kranken ab, welche in 11 Hospitälern behandelt wurden, 
die aus dem Bericht für das Jahr 1855 ausgeschlossen blieben *), 
so ergiebt sich, dass in denselben Hospitälern im Jahre 1856 we- 
niger 

behandelt wurden 29,154 

genasen 16,901 

starben 5,787 

verblieben 6,466 

Die im Jahre 1856 in den Civilhospitälern zur Behandlung ge- 
kommenen Fälle waren: 

Katarrhalische, rheumati- Behandelt. Genesen. Gestorben. Verblieben. 

sehe und gastrische Fieber. 39,154 36,452 678 2,024 

Typhus 44,960 34,184 9,450 1,326 

Wechselfieber 37,626 35,985 357 1,284 

Cholera 2,740 1,247 1,468 25 

Dysenterie 7,725 5,159 2,375 . 190 

Erysipels 2,783 .2,418 136 229 

Acute Exantheme 2,550 2,197 191 101 

Ansteckung durch Thiere. . 10 6 4 » 



*) Die Hospitaler für gemeine Arbeiter in Moskau und St. Petersburg, das jüdische 
Krankenhaus in Kischenew, die Krankenhäuser der Central-Quarantainen in Odessa und 
Astrachan und die Kreishospitäler zu Pinega im Archangelsk'schen, Orlow im Wjatka'scben, 
Rostow im JekaterinosWschen, Wesenberg im Ehstlandischen und Kolomna (für Inrali- 
den) im Moskau'schen Gouvernement. 
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Rheumatismus ........ 

Entzündung des Gehirns u. 

seiner Häute. . 
» der Augen . . . 

• » Ohrspeichel- 
drüse 

Angina 

Diphtherische Entzündung 
des Rachens und der Luft- 
röhre 

Croup 

Entzündung der Lungen u. 

der Pleura. . . 

» des Herzens u. 

der grossen Ge- 

fösse 

» der Venen. . . 

* des Bauchfells 
» des Magens u. 

der Därme . . 

Heus 

Entzündung der Leber und 

Milz . . . . 

» » Nieren. . . 

» des Ulerus und 

Puerperalfieber 

Katarrh der Athmungsorgane 

» des Magens und der 

Därme 

» der Harnwege. • 

» » Mutterscheide 

Apoplexie und Paralyse 

Amaurosis 



Rehandelt. 

18,04 i 

848 
6,795 

467 
2,140 



Geneseu. Gestorben. Verblieben. 

16,633 191 1,220 



57 
205 



184 

81 

1,110 

442 
24 

961 
139 

239 
5,063 

9,730 

193 

31 

1,723 
190 



;jd1 
6.290 

417 
1,946 



270 27 

29 476 

17 33 

62 132 



42 
158 



10 

42 



114 

64 

844 

311 
5 

812 
118 

191 
4,603 

8,087 
158 

28 
865 

98 



32 

8 

216 

107 
18 

104 
13 

27 
188 

1,235 
9 

9 

679 
3 
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17,224 13,945 2,312 967 



11 

9 
50 

24 
1 

45 

8 

21 

272 

408 

26 

3 

179 
18 



Genesen. 


Gestorben. 


Verblieben 


745 


74 


135 


331 


86 


40 


184 


3 


13 


206 


2 


13 


1,306 


48 


73 


1,570 


357 


1,129 


508 


31 


22 


49 


23 


4 
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Behandelt. 

Epilepsie . . . . . • 954 

Krankheiten des Rücken- 
marks 457 

Krämpfe 200 

Keuchhusten . . . 221 

Neuralgien 1,427 

Psychische Krankheiten . . 3,055 

Delirium tremens 561 

Hydrophobie 76 

Organische Krankheiten des 
Herzens und der 
grossen Gefässe 549 380 140 29 

Chronische Leiden der Ath- 
mungswerkzeuge , Em- 
physem der Lungen und 
verschiedene Arten von 
Asthma 2,237 1,597 398 242 

Hoemoptae 727 522 162 43 

Organische Krankheiten der 

Leber und Milz. 2,735 2,229 354 152 
» Krankheiten der 

Nieren 70 39 29 2 

Anomalien der Harnexcre- 

tion 197 178 8 11 

Organische Krankheiten der 

Gebärmutter 168 140 17 11 

Unregelmässigkeiten der 

Menstruation 292 

Gebärmutterblutung 232 

Anomalien der Verdauung . 496 

Helminthiasis 450 

Hämorrhoides ' 597 

Podagra 131 



263 


6 


23 


200 


16 


16 


431 


45 


20 


412 


8 


30 


544 


7 


46 


100 


7 


14 
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Behandelt. Genesen. Gestorben. Verblieben. 

Lilhiasis 79 58 15 6 

Scrophulosis 2,343 2,021 60 262 

Tuberculosis 8,164 3,324 4,274 566 

Krebs innerer Organe ... 126 59 55 12 

» äusserer Theile 340 237 64 39 

Chronische Exantheme .. . 1,701 1^561 19 121 

Scabies 5,050 4,766 6 276 

Syphilis 24,109 20,994 167 2,948 

Scorbut ; 3,196 2,793 267 136 

Gangrän 446 218 190 38 

Hydrops 6,870 . 3,510 2,852 508 v 

Anaemia 182 148 21 13 

Tabes und Marasmus senilis 448 197 211 40 

Vergiftung 30 27 3 



Krankheiten des Gehörgangs 894 834 10 , 50 

» > Rachens u. 

der Mundhöhle 592 

• > Nasenhöhle 116 

Cataracta 114 

Ulcera 10,685 

Carbunculus . 100 

Abscesse 4,371 

Wunden 3,610 

Contusionen 2,294 

Knochenbrüche 885 

Luxationen 345 

Coxalgia 254 

Traumatische Entzündungen 654 



532 


20 


40 


103 


1> 


13 


95 


1 


18 


9,288 


181 


1,216 


88 


7 


5 


3,864 


115 


392 


3,180 


149 


281 


2,104 


42 


148 


699 


60 


126 


315 


1 


29 


196 


17 


41 


587 


27 


40 
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Behandelt. Genesen. Gestorben. Verblieben. 

Erfrierungen 1453 1,300 73 80 

Verbrennungen 465 392 33 40 

Caries . 618 437 77 104 

Verkrümmungen 289 266 1 22 

Vorfälle 183 159 8 16 

Hernien 433 386 31 16 

Geschwülste 1,240 1,105 30 105 

Schwangerschaft und Ge- 
burl 446 406 12 28 

Simulirte Krankheiten . . 378 364 > 14 

Wegen UnVollständigkeit 

einiger Berichte fehlen die 

genauen Angaben ü ber. . 9,721 8,106 844 771 

Summa 312,423 260,618 31,995 19,810 

Somit waren also unter der Gesammtzahl der während des Jahres 
1856 in den Civilhospitälern behandelten Krankheiten: 

Behandelt. Genesen. Gestorben. Verblieben. 

a) Verschiedene Fieberfor- 
men 155,592 134,281 14,850 6,461 

b) Entzündungen (mit Ein- 
schluss der Augenent- 
zündungen) 30,916 25,833 3,267 1,814 

c) Katarrhe 15,017 12,876 1,432 709 

d) Oertliche chronische 
Krankheiten innerer Or- 
gane 15,729 12,657 1,959 1,107 

e) Dyskrasien und Kache- 
xien 48,762 35,801 8,212 4,749 

f) Nervenkrankheiten .. . 2,657 2,284 148 225 

g) Geisteskrankheiten . . . 3.616 2,078 388 1,150 
h) Aeussere Krankheiten . 29,595 25,930 883 2,782 
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Behandelt Genesen. Gestorben. Verblieben. 



i) Schwangerschaft und 

Geburten 446 406 12 28 

k) Simulirte Krankheiten. 378 364 » 14 



302,702 252,512 31,151 19,039 
Fehlen die Angaben über 9,721 8,106 844 771 



Summa 312,423 260,618 31,995 19,810 

DasMortalitätsverhällniss in den Civilhospitälern betrug im Allge- 
meinen im Jahre 1856 ...» d »1:9,8. 

1855 . . . » . » » 1:8,5. 

1854 ...» » » 1:9,6. 

Es stellt sich mithin das Yerhältniss einigermassen günstiger 
heraus, als im Jahre 1855, was fast ausschliesslich durch die un- 
gleich geringere Zahl von Cliolerafallen, welche während des ver- 
flossenen Jahres in den Civilhospitälern zur Behandlung kamen, 
bedingt ward. Dagegen kommt die Sterblichkeit der vom Jahre 1854 
ziemlich gleich. Die eine so bedeutende Sterblichkeit bedingenden 
Ursachen lagen, wie früher, in den ungünstigen Verhältnissen be- 
züglich der Formen und des Grades der zur Behandlung kommenden 
Krankheiten, in welche die Civilhospitäler durch die Nothwendigkeit 
versetzt sind. In Folge ihres geringen Umfanges und der überaus 
beschränkten Zahl der Betten (nur in wenigen Kreisstädten bis 20) 
sehen sich die Civilhospitäler nicht selten gezwungen, fast aus- 
schliesslich schwere und gefährliche Kranke zu verpflegen, so dass 
dergleichen Patienten den grössten Theil der jährlich behandelten 
Fälle ausmachen. Wie aus der angeführten Uebersicht erhellt, bildeten 
auch im verflossenen Jahre ungefähr \ aller behandelten Krankheits- 
fälle: Typhus, Cholera, Dysenterie, Gehirnentzündung, Herzkrankhei- 
ten, Apoplexie, Tuberkelschwindsucht, Krebs, Gangrän, Hydrops, Blut- 
speien, Marasmus senilis, Hydrophobie, Ileus und verschiedene Asthma- 
formen in Folge chronischer Leiden der Athmungs- und Circulations- 
organe (78,187 : 302,702). Von der Zahl der mit diesen schweren 
und oft unheilbaren liebeln Behafteten starben 22,661, also mehr 
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nern angetroffen wurde. Das Vorwalten dieser Form ward beob- 
achtet in den Hospitälern der Gouvernements Taurien, Jekaterino- 
slaw, Kiew, Tschernigow, Kursk, Kaluga, Poltawa, Orel, Minsk, 
Kurland, Livlnnd, Smolensk, Twer, Nishny-Nowgorod und Irkutzk. 
In den Hospitälern des St. Petersburger Gouvernements hatte beinahe 
die Hälfte der Typhuskranken Pelechien, im Slönim'schen Hospital 
(Gouvernement Grodno) betrug ihre Zahl f , im Wladimir'schen und 
Pensa'schen \, im Ostrow'schen (Gouvernement Pskow) J. In Mos- 
kau traf man den Petechialtyphus häufiger in der zweiten Hälfte des 
Jahres. Seltener kam er vor in den Hospitälern der Gouvernements 
Archangelsk, Wologda, Olonetz, Simbirsk, Tambow, Wolhynien, Po- 
dolien, Tiflis ,♦ Cherson und Charkow, mit Ausnahme von Kupjansk, 
wo Petechien bei | der Patienten beobachtet wurden. 
* Die Petechien erschienen gewöhnlich früh, meist zwischen dem 
4ten und 7ten Tage der Krankheit, unter den Symptomen ge- 
schwächter Hautthätigkeit, als purpurrote Fleckchen, die am deut- 
lichsten auf dem Rücken und an den untern Extremitäten hervor- 
traten. An manchen Orten nahmen sie eine blaurothe Farbe an, 

r 

was namentlich am häufigsten mit den an den genannten Körper- 
teilen befindlichen Flecken der Fall war, während sie auf der 
Brust und den obern Extremitäten das Ansehn rother Pünktchen bei- 
behielten, oder aber bisweilen gar nicht zum Vorschein kamen. 

An manchen Orten waren die Petechien besonders stark ent- 
wickelt und nahmen die Form confluirender Flecken von grosser 
Ausdehnung und bei scorbutischer ßlutentmischung vorkommenden 
Sugillationen an. Im Koselsk 'sehen Kreishospital (Gouvernement 
Kaluga) kamen 5 solcher Typhusfälle unter 86 vor. Die Petechien 
traten hier als grosse, rölhliche, verschieden geformte Flecke, bei 
gleichzeitigen Erscheinungen von Blutzersetzung, auf. Im Malojaro- 
slawetz'schen Hospital (Gouvernement Kaluga) w r ar der grösste Theil 
der Typhusfälle von stark entwickelten, dunkelfarbigen, besonders 
Brust und Schultern bedeckenden Petechien begleitet. Im Medyn'- 
schen Hospital zählte man unter 152 Fällen 42 Petechialformen. 
In der männlichen Abtheilung des St. Petersburger Hospitals für 
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gemeine Arbeiter, welche in der Verbesserungsanstalt unterge- 
bracht ist, beobachtete man im Sommer, als die Pelechialform des 
Typhus in der Residenz besonders stark entwickelt war, 18 Fälle, 
in welchen auf dem Rumpfe und besonders den untern Extremitäten, 
die Petechien, durch Blutunterlaufungen in Folge von Zersetzung, in 
grosse, blaue und unregelmässig geformte Flecke übergingen. Auf 
die Gesammtzahl der in der andern Abtheilung desselben Hospitals 
behandelten Typhuskranken kommen mehr als die Hälfte Petechial- 
formen (685: 1315) und darunter hatten 318 das Ansehn dunkler, 
blauer und blaurother Flecke. Umfangreiche Petechien, mit gleich- 
zeitigen Symptomen rascher Blutzersetzung, traf man ebenfalls bei 
den,, aus den durchziehenden Truppen kommenden, Kranken in den 
Hospitälern der Gouvernements Orel, Minsk und Woronesh; im Paw- 
lograd'schen Hospital (Gouvernement Jekaterinoslaw) nahmen von 
443 Typhusfällen, im Januar, Februar und März, bei 29, in Folge 
von Blutentmischung, die Petechien einen scorbutischen Character 
an. Im Lubny 'sehen Krankenhause (Gouvernement Poltawa), hatten 
von 337 Typhusfällen -57 die Pelechialform, bisweilen mit stark 
entwickelten typhösen Flecken auf dem ganzen Körper. Bei i Kran- 
ken der letzerwähnten Kategorie waren die Flecke von bedeutendem 
Umfange und erinnerten durch ihr äusseres Ansehn an die Werl- 
hoFsche Krankheit. Alle liefen tödtlich ab und wenige Stunden dar- 
auf sah man, durch Zusammenfluss der Typhusflecke in beinahe zu- 
sammenhängende und verschieden geformte, grosse Blutunterlaufun- 
gen, die Haut, vorzüglich des Gesichts, der Brust und Extremitäten, 
mit dunkelblauen Streifen bedeckt. In demselben Gouvernement 
kamen im Krementsehug'schen und im Gouvernements-Krankenhause, 
im Frühjahr und Sommer, Fälle von Petechialtyphus mit grossen 
Flecken am ganzen Körper, in Folge typhöser Blutentmischung, 
vor. In den Hospitälern zu Wjasma und Bjeloi (Gouvernement Smo- 
lensk) endlich beobachtete man unter den im Juni und Juli anlau- 
genden Kranken ebenfalls einige Fälle, in denen die Petechien in dun- 
kelblaue Flecke übergingen , wobei sich bei den Kranken Zeichen 
rascher Blutentmischung kund gaben. 
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Im Yerdauunesapparat äusserte sich dt*r typhöse Proi-t-ss allent- 
halben durch scharf tnarkirte und stetige Erscheinungen, h eiche 
nieht so sehr seine Neigung zu regelmässiger Loralisation im Dann- 
kanal darthaten. als vielmehr den Grad der Yenierbniss. in welchem 
sich im Allgemeinen die Blutbinunir und Ernährung bei den im 
vorigen Jahre vomTyphu« eruriffenen Individuen befanden, leberall 
war die abdominelle Form stärker ais irgend jemals entwickeJt, was 
zum irross'D Theil von zufälligen und temporär* n Bedingungen der 
Ernährung abhing, in welchen sich die Mehrzahl der kranken be- 
fand. Die eingeschleppten Fälie zeichneten sich fdSt ohne Ausnahme 
durch die Symptome tief darniederheirender Verdauung aus und selbst 
dort, wo dieT}phusepidemit*n sich selbständig entwickelten, nahm 
die Krankheit inest den abdominellen Cbaracter an. 

Aus diesen Gründen war Durchfall einer der gewöhnlichsten 
Begleiter des Tvphus. Nicht selten erschien er schon beim ersten 
Beginn der Krankheit, am i-ten, "i-ten oder G-lenT;uje, namentlich 
wenn dieselbe sieh auf dem Marsche entwickelte, oder erschöpfte, 
an Y'erdauunesschwäche leidende Individuen befiel , oder endlich 
wenn der Typhus als Ausgang g »stris*h*T Fieber und Affction der 
Leber und Därme auftrat, was sicli nicht selten ereignete. Der Durch- 
fall war wässrk-gallig und meist ohne Schmerz , wurde aber nicht 
selten so häufig, dass er die. ohnehin durch schlechte Ernährung 
geschwächten Kräfte der Kranken äusserst rasch noch mehr herunter- 
brachte. Bei günstigerem Wrtaiif der Krankheit wurde der Durchfall 
allmälig schwächer und hörte endlich ganz auf, gleichzeitig mit dem 
Eintritt kritischer Erscheinungen, zwischen dem 10-ten und 1 i-ten 
Tage der Krankheit. Im entgegengesetzten Falle wurde er im wei- 
tem Verlauf des T\phus heftiger, die Stuhlausleerungen häufiger und 
unwillkürlich, wobei nicht selten die Qualität derselben die rasch 
sich entw icke nde Säftezersetzung des ganzen Organismus andeutete. 

Bei dt*n Leichenöffnungen nach dieser Form des Durchfalls fand 
man den Mageu und Darmkanal blass, blutleer und schlaff, die Ge- 
fässe völlig leer, auf der serösen Haut der Dünndärme an fielen 
Stellen äusserlich blaurothe Blutflecke, von der Grösse einer Erbse 
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bis zu 6 Linien im Durchmesser. Aut .der äusserst blassen und blut- 
leeren Schleimhaut der Dünndärme fand man steilenweise graue und 
bläuliche Flecke, die in Gruppen geordnet lagen und sich bei ge- 
nauerer Untersuchung als tolliruläre Abscesse und Geschwürchen 
erwiesen. In frühen Perioden dt»s Typhus beschränkten sie sich bloss 
auf die dünnen Därme und kamen in den dicken gar nicht vor. 
Dauei war das Darmrohr leer und enthielt nur Gase und zähen, fast 
an den Wandungen adhärirenden Schleim. 

Diese den Typhus vom ersten Beginn an begleitende Form des 
Durchfalls bildete nicht den Ausdruck einer spezifischen Localisation 
des Krankheitsprocesses imDarinkanal, sondern war ein Zeichen der 
allgemein darniederliegenden Ernährung des Organismus, durch den 
Emlluss allgemeiner, lange vorhergegangener und langsam, doch 
stetig wirkender Ursachen. Daher traf man bei den Leichenöffnungen 
solcher Fälle eigentlich keine typhösen Geschwüre im Darmkanal 
uod selbst eine Anschwellung der Peyer'schen Drüsenhaufen fand 
sich selten, so dass sich also, mit Ausnahme des folliculären Proces- 
ses, die anatomischen Veränderungen auf der Darmschleimhaut auf 
die Symptome einer katarrhalischen Alfection, im untern Theile der 
dünnen und obern der dicken Därme, beschränkten. Bisweilen kamen, 
trotz des stark entwickelten atonischen Durchfalls, selbst die follicu- 
lären Verschwärungen gar nicht vor, Solehe Fälle wurden im 
Ni>hny-Nowgorod sehen Hospital bei einigen mit Petechialtyphus be- 
halteten Kranken beobachtet, bei welchen der Durchfall, nachdem 
er sich gleich zu Anfang der Krankheit gezeigt hatte, unausgesetzt 
bis zum Tode dauerte. 

Besonders häufig bildete die beschriebene Form des Durchfalls 
eines der Hauptsymptome des Typhus in den Hospitälern der Gou- 
vernements Pskow, Livland, Smolensk, Nishny-Nowgorod, Kaluga, 
Orel, Jekaterinoslaw, Wornnesh und Poltawa. Alle Fälle dieser Ka- 
tegorie waren eingeschleppte und gehörten durchziehenden Truppen 
an. Ausserdem sah man Durchfall zu Anfang der Krankheit als con- 
«tanten Begleiter desTyphus in einer in Astrachan, unmittelbar nach 
der Cholera auftrenden. localen Epidemie, wo zugleich die Krank- 
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heit nicht selten mit anhallender Uebelkeit und hartnäckigem 
Erbrechen einer wässrigen, kaum gallig gefärbten Flüssigkeit be- 
gann. 

Ausser der oben beschriebenen Form bildete überhaupt im ver- 
flossenen Jahre der Durchfall eins der vorwaltenden Symptome des 
Typhus in allen seinen Formen. Uebrigens entwickelte er sich bei 
frischen, vorher nicht einer langsamen Zerrüttung der Ernährung 
und den Bedingungen zur allmäligen Entwicklung einer Cachexie 
unterworfenen, Individuen erst im nervösen Stadium und hatte kei- 
nen adynamischen Character, blieb jedoch bis zum Ausgange ein be- 
ständiger Begleiter der Krankheit. Bei all dem zeichneten die typhö- 
sen Ablagerungen in den Därmen sich nicht durch einen bedeuten- 
den Entwicklungsgrad aus und beschränkten sich nicht selten im 
zweiten Stadium des Typhus bloss auf Anschwellung der Peyer'schen 
Drüsen, ohne Verschwärung und Sehorfbildung, und im dritten 
Stadium auf oberflächliche Geschwürbildung. 

Dies beobachtete man nicht allein im Norden, sondern auch im 
grössten Theil des südlichen Länderstriches. So fand man im St. Pe- 
tersburger Hospital für gemeine Arbeiter, die Peyer'schen Drüsen- 
haufen schwach exuleerirt, bisweilen bloss erweicht und ange- 
schwollen. Am häufigsten traf man dabei katarrhalische Verschwö- 
rungen des Dickdarms (ulcera diarrhoica) und bisweilen folliculäre 
Vereiterung der solitären Drüsen. Auch in den Hospitälern der Gou- 
vernements Woronesh, Charkow und Jekaterinoslaw kamen unter 
der grossen Anzahl von Kranken mitAbdominaltypJius, mit adynami- 
schem Character und constantem Durchfall, typhöse Geschwüre selten 
und nur da vor, wo der Durchfall lange währte. Die typhösen Ab- 
lagerungen beschränkten sich meist auf Volumenvergrösserung und 
Anschwellung der Mesenterialdrüsen und auf Hyperämie der Peyer'- 
schen und Brunner'schen Drüsen, der Schleimhaut und des submu- 
cösen Gewebes der Därme, des Mesenteriums und bisweilen selbst 
des Bauchfells. Dabei kamen unter den zahllosen Fällen von Abdo- 
minaltyphus auch solche vor, wo ungeachtet der während des Lebens 
scharf hervortretenden Symptome von Darmaffection, gar keine Ver- 
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ändern n gen, weder der Peyer'schen, noch der solitären Drüsen an- 
getroffen wurden. 

An einigen Orteri, doch nur des südlichen Landstriches, war 
die Localisation im Darmkanal deutlicher ausgesprochen. Im Hospi- 
tal zu Alexandria (Gouvernement Cherson), wo 533 Typhuskranke 
verpflegt wurden, fand man bisweilen, bei hohem Grade der Krank- 
heit, in der ganzen Ausdehnung des untern Drittels des Ileum tief- 
gehende Geschwüre, von verschiedener Grösse, mit einem grauen, 
in's Schwärzliche spielenden Schorf bedeckt, umgeben von bald zer- 
streuten, bald in Gruppen stehenden Knötchen und Verhärtungen, 
von der Grösse einer kleinen Erbse, die noch nicht in Verschwärung 
übergegangen, auf ihrer Spitze naheiförmige , mit einem Schorfe 
bedeckte Vertiefungen wahrnehmen Hessen, nach deren Entfernung 
man rundliche, elliptische, bisweilen unregelmässig geformte, follicu- 
läre Geschwürchen bemerkte, mit leicht angeschwollenen, bald scharf 
markirten, bald wieder undeutlich begränztnn, schwärzlichbraunen 
oder röthlichen Händern. Dabei waren die Wandungen des Ileum 
im untern Drittel verdickt, die Schleimhaut mit einer dicken Schichte 
schmutziggelben, gallertartigen Schleims bedeckt. Denselben Grad 
der typhösen Localisation im Darmkanal traf man in einzelnen Fällen 
unter den aus der Krim anlangenden Kranken, in einigen Hospitä- 
lern der Gouvernements Tschernigow , Wolhynien und Jekateri- 
noslaw. 

Bisweilen war der typhöse Durchfall blutig, besonders dann, 
wenn er im weitern Verlaufe der Krankheit an Intensität zunahm. 
Dergleichen Fälle wurden beobachtet in den Hospitälern zu Pskow, 
Kaluga, Poltawa, Simpheropol, besonders häufig in Slonim (Gouver- 
nement Grodno), in Achtyrka und Lebedin (Gouvernement Char- 
kow), Starodub (Gouvernement Tschernigow), Wladimir (Wolhynien) 
und Pawlograd (Gouvernement Jekaterinoslaw). 

Das den Darmausleerungen beigemischte Blut erschien Anfangs 
mehr flüssig und wässrig, in der Folge jedoch dunkel und gewisser- 
maassen zersetzt. Ganz verschieden von diesen Fällen waren dieje- 
nigen, wo der Typhus mit wirklicher Ruhr und allen ihr eigen- 
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Dem Ausbruch der typbösen Symptome ging meist eine langdauerade 
Abgeschlagenheit voran, welche entweder ausschliesslich in langsamer 
und alliiiäliger Schwächung der Ernährung durch die anhaltende Ein- 
wirkung der schädlichen Einflüsse und einer sich dabei entwickelnden 
krankhaften Blut k rase, oder aber in der gleichzeitigen Entwicklung 
irgend einer andern, grösstenteils fieberhaften, Krankheit begründet 
war, und in einem langwierigen, obgleich vergeblichen, Kampfe des 
erschütterten und durch die äusseren Lebensverhältnisse geschwäch- 
ten Organismus mit der neuen Krankheit. Schon vor Ausbruch der 
typhösen Symptome trugen die Kranken alle Anzeichen der Er- 
schöpfung und der mangelhaften Ernährung an sich; ihr Körper war 
meist mager und elend, die Muskulatur schlaff und bleich, der Ge- 
sichtsausdruck niedergeschlagen, die Gesichtsfarbe schmutzig bleich, 
matt, erdfahl, die Augen tiefliegend und von dunkeln Ringen um- 
geben. Dabei beobachtete man allgemeine Schwäche, Ermüdung, 
Stumpfheit der Sinne und Begriffe und völlige Gleichgültigkeit gegen 
alles Umgebende. Dieser Zustand dauerte bei Vielen, bisweilen ohne 
irgend welche Anzeichen eines Localleidens, lange, bevor die ersten 
deutlich ausgesprochenen typhösen Symptome zum Ausbruch kamen. 
Dabei war der Puls gewöhnlich klein, schwach und Anfangs ein 
wenig beschleunigt; die Zunge ausnehmend blass und gleichsam 
welk, bisweilen etwas trocken, selten belegt; die Haut trocken, un- 
thätig und nur am Abend ein wenig heisser, als gewöhnlich; der 
Durst massig und der Appetit völlig geschwunden. Diese Erschei- 
nungen fanden sich meist in denjenigen Fällen als langwährende 
Vorboten des Typhus vereinigt» wo derselbe sich selbstständig, in 
Folge langsamen, doch stetigen Verfalls der Ernährung entwickelte, 
ohne Theilnahme anderer, ihm vorausgehenden Krankheiten, deren 
Ausgang er ebenfalls in der Mehrzahl der Fälle bildete. Dies war 
namentlich häufig mit den fieberhaften Krankheiten der Fall. In sol- 
chen Fällen bemerkte mau schon lange vor Ausbruch des Typhus 
bei den Kranken Ermüdung und Schwäche, Kopfschmerz und 
Schwindel, Verlust des Appetites, unruhigen Schlaf, Frösteln und 
fliegende Hitze, die mit JYostanfällen abwechselte. In dem Auftreten 
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schleppten, in voller Entwicklung ins Hospital gekommenen Typhus- 
fiillt'U, welche als Ausgangsfonnen anderer acuter Krankheiten, auf 
dem Marsche, unter der gemeinsamen Einwirkung verschiedenarti- 
ger, mehr oder weniger feindlicher Umstände angefangen halten, 
dergleichen Fälle kamen vorzugsweise häufig in den Hospitälern zu 
Odessa, Bobrinetz und Alexandria (Gouvernement Cherson) vor; fer- 
ner in Simpheropol (Gouvernement Taurien), Pawlograd (Gouverne- 
ment Jekaterinoslaw), "Poltawa und Krementschug (Gouvernement 
Poltawa), in Tanibow und Lipetz (Gouvernement Tambow), in den 
Hospitälern des Gouvernements Kaluga, besonders zu Medyn, zu 
Rjasan,Smolensk,Pskow, Nishny-Nowgorud, Staritza (Gouvernement 
Twer), Werro (Livland), Kirensk (Gouvernement Jrkutzk) und im 
St. Petersburger Hospital für gemeine Arbeiter. In St. Peters- 
burg, Simpheropol und Odessa fiel das Erscheinen des Typhus, be- 
gleitet von galligen Symptomen, mit derEntwickelung des Scorbuts 
zusammen, an andern Orten dagegen mit der Zunahme derWechsel- 
fieber. Im Allgemeinen gehörten solche Fälle dem Ende des Früh- 
lings, dem Beginn und der Mitte des Sommers und dem Anfang des 
Herbstes an. Am häufigsten sah man dies in Simpheropol und im 
Medyn'schen Hospital (Gouvernement Kaluga), wo unter 152, von 
durchziehenden Truppen hinterlassenen, Typhuskranken 108 an 
galliger Complicalion litten. Im Pawlograd'schen Hospital (Gouver- 
nement Jekaterinoslaw) kamen unter 443 Typhösen 25 vor. Im St. 
Petersüurger Hospital für gemeine Arbeiter und im Tambow'schen 
Gouvernemeutshospital betrug das Verhältniss 1 : 40. 

Alterationen der Milz wurden im vorigen Jahre ziemlich con- 
stant beim Typhus beobachtet. Während des Lebens fand man bei 
dem gröbsten Theil der Kranken das Volumen der Milz merklich 
vergrössert, dieselbe angeschwollen und gespannt. Bei Untersuchung 
und Palpation des linken Hypochondriums zeigten die Kranken ge- 
wöhnlich Empfindlichkeit oder selbst Schmerz; bisweilen klagten 
sie auch ohne Untersuchung über dumpfen Schmerz oder Stiche in 
der Milzgegend. Beachtcnswerth ist die im Werroschen Hospital 
(Gouvernement Livland) an vielen Typhuskranken* gemachte Beo- 
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bachtung , wo eine merkliche Volumenzunahme der Milz eine con- 
stante Erscheinung war, ohne dass ein einziger Kranker über Schmerz 
in ihr geklagt, oder auch nur erhöhte Empfindlichkeit, bei der Un- 
tersuchung oder ausser derselben, geäussert hätte. Die Milzaflection 
beim Typhus bildete nicht eine ausschliessliche Eigentümlichkeit 
einzelner localer Epidemien, sondern wurde ziemlich constant in 
allen Theilen des Reiches wahrgenommen, so im W. in den Hospitä- 
lern der Gouvernements Wjatka, St. Petersburg, Pskow, Livland und 
Twer, im mittlem Landstriche in den Hospitälern des Smolenski- 
schen, Kaluga'schen,Tschernigow'schen,Tambow'schen, im S.des Pol- 
tawa'schen, Charkow 'sehen, Jekaterinoslaw'schen und Chersonschen 
Gouvernements. Die in den Hospitälern des Gouvernements Irkutzk 
behandelten Fälle gehörten ebenfalls zum grössten Theil in diese 
Kategorie. Vorzüglich constant und stärker beobachtete man derglei- 
chen Milzanschwellungen da, wo der Typhus sich aus Wechselfie- 
bern entwickelte, in welchen Fällen die Volumenzunahme schon 
vor Ausbruch der ersten pathognomonischen Symptome des Typhus 
diagnosticirt werden konnte. Ebenso zeigte sie sich, bei selbststän- 
digem Auftreten desTyphus, stärker in den Jahreszeiten, in welchen 
der typische Charakter bedeutend entwickelt war. Dieses Verhällniss 
wurde im Poltawa'schen Gouvernementshospital im Frühling, zu An- 
fang und in der Mitte des Sommers und im Herbst wahrgenommen, 
während des Herrschens intermiltirender Fieber. Im St. Petersbur- 
ger Hospital für gemeine Arbeiter traf man im Laufe des ganzen 
Jahres Milzanschwellung beim Typhus an. 

Die typhöse Affeclion dieses Organs kam bei allen Formen des 
Typhus vor, sowohl im petechialen, als abdominellen und cerebralen. 
Die krankhaft erregte Thätigkeit der Darmausscheidungen, hatte dem 
Anscheine nach, keinen merklichen Einlluss auf die Entwickelung 
und den Grad dieser Erscheinung. Man beobachtete sie sow r ohl in 
den, im Jahre 1856 ziemlich seltenen, Fällen von zurückgehaltenen 
Darmausleerungen in den ersten Stadien des Petechial- undCerebral- 
typhus, als auch bei reichlichem Durchfall, der bisweilen den Abdo- 
minaltyphus von Anfang an begleitete. Unter andern Symptomen 
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war die Milzanschwellung am häufigsten von heftigem und hartnäcki- 
gem Nasenbluten begleitet. 

Bei den Leichenöffnungen fand man die Milz gewöhnlich ver- 
grössert, bisweilen um das Zwei- und Dreifache; die Substanz mürbe, 
zerreisslich und in dem Grade erweicht, dass sie sich zwischen 
den Fingern zerreiben Hess und schon bei der Betrachtung mit 
blossem Auge ihre normale Struktur eingebüsst zu haben schien. Die 
Farbe war dunkel braungelb, dunkel kirschfarben und pechschwarz. 
Oder aber die Volumenzunahme war von Verdichtung des Gewebes 
begleitet, und zwar in dem Grade, dass dasselbe dem Muskelgewebe 
ähnlich sah (carnificatio),mit gleichzeitiger Zunahme der Trockenheit 
und Brüchigkeit, wo dann die Schnittfläche glänzend, speckartig, der 
Bruch grobkörnig aussah. Bisweilen fand man in der Milz hämorrha- 
gische Infarcte, meist von keilförmiger, manchmal von unregelmässi- 
ger Gestalt. In eitrige Erweichung zerfallend, stellten sie Abscesse 
von verschiedenem Umfange, von Erbsengrösse bis zur halben 
Grösse des in allen Dimensionen vergrößerten Organes dar. In ei- 
nem solchen Falle, im Kreishospital zu Nowgorod-Sewersk (Gouver- 
nement Tschernigow),war die ganze, um das Zweifache vergrösserte 
Milz in einen mit Eiter und schwarzen, flockigen Coagulis gefüllten 
Sack verwandelt. Der Typhuspatient, an welchem diese Beobach- 
tung gemacht w r urde, hatte während der letzten zwei Jahre häufig 
an Wechselfieber gelitten. 

Was die Theilnahme der Athmungsorgane an dem typhösen Pro- 
cesse betrifft, so zeigte sich dieselbe vorzugsweise in den Epidemien, 
welche sich im Winter, Frühling und Herbst, bei kalter und feuchter 
Jahreszeit, entwickelten. Am häufigsten blieb die Brustaflection auf 
der Stufe der mehr oder weniger heftigen katarrhalischen Bronchitis 
stehn. Die Kranken klagten über Zusammenschnüren und Trocken- 
heit im Kehlkopf und starken, häufigen und trocknen Husten; am 
2 — 3 Tage nach dem Beginne dieser Symptome, zeigte sich ein 
zäher, klebriger, bald durchsichtiger, bald Irüber Auswurf, biswei- 
len mit Blut gemischt, das ihm eine Rostfarbe gab, oder in Gestalt 
von blutigen Fädchen auftrat. Bei Untersuchung der Brust war in 
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diesen Fällen Überali zerstreutes Schleimrasseln, mit Dumpfheit des 
Percussionstons im hintern und untern Theil der Brust, zu hören. 
Dabei war der Herzschlag an allen Stellen des Thorax deutlich 
wahrnehmbar. Die Brustsymptome Hessen mit vermehrter Absonde- 
rung eines mehr flüssigen Schleims nach, so wie mit dem Feucht- 
werden der Mund- und Nasenschleimlumt und dem Eintritt von 
Schweiss. Diese Form von Atfection des Respirationsapparates traf 
man im verllossenen Jahre nicht selten als Begleiter des Typhus, von 
dessen Beginn an, im Winter, Frühling und Herbst, besonders in 
eingeschleppten, nach weiten Märschen in das Hospital eintretenden 
Fällen. Besonders häufig beobachtete man sie in den Hospitälern der 
Gouvefnements St. Petersburg, Pskow, Livland, Twer, kostroma, 
Smolensk, Grodno, Moskau, Kaluga, Nisbny-Nowgorod, Orel, Tula, 
Mohilew, Tschernigow, Pöltawa, Kursk, Wolhynien, Kiew, Tambow, 
Jekalerinoslaw, Podolien, Charkow und Cherson. Im Tambow'schen 
Gouvernementshospilai waltete bei y 9 ^ aller Typhuskranken (379: 4 21) 
katarrhalische AfFeclion der Bruslorgane und Bronchitis vor; im Ir- 
kutzk'schen Gouvernementshospital boten während der Epidemie im 
December und Januar fast alle Typhuskranken, mit wenigen Aus- 
nahmen, dergleichen Symptome dar, ebenso in Livland im Walk'schen 
Hospital; ferner vom Januar bis zum April im Kursk'schen und 
Opotsehka'schen und üstrow 'sehen (Gouvernement Pskow) Hospital, 
vom März bis zum Juni im Borsna'schen ^Gouvernement Tscherni- 
gow) und Skwira'schen (Gouvernement Kiew), im Juni in Schtschi- 
gry 'sehen (Gouvernement Kursk) und im Herbst im Nowgorod- 
Sewersk'schen Hospital (Gouvernement Tschernigow ). Im Borisow 3 - 
schen Hospital (Gouvernement Minsk) betrugeu sie f , im Bjelew r schen 
(Gouvernement Tula) und Saslawl'schen (Wolhynien) £, im Bron- 
nitza'schen (Gouvernement Moskau) |, im Kostroma 'sehen und Lu- 
ga'schen (Gouvernement St Petersburg) J, im Sumy sehen, Kup- 
jansk'schen und Achtyrka'schen (Gouvernement Charkow) | , im 
Lubny'schen (Gouvernement Poltawa) J. und im Pawlograd'schen 
(Gouvernement Jekalerinoslaw) /^ aller Typhuskranken 

In einzelnen Fällen erschien die Aflertion der Bronchien als 
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Localisation des typhösen Processen und war von Geschwulst und 
spezifischer Infiltration der Bronchialdrüsen begleitet. Unter der 
grossen Anzahl mit Affretion der Bmstorgane in das T wer' sehe Gou- 
vernementshospital aufgenommener Typhuskranken beobachtete man 
auch einige solcher Fälle. Ferner localisirte sich der typhöse Pro- 
cess bisweilen auf der Schleimhaut des Kehlkopfs. Dergleichen Fälle 
kamen im Verhältniss von 7 unter 211 Typhösen, im Nishny- 
Nowgorod'schen Hospital vor (drei von ihnen endigten tödtlich); 
ferner im Verhältniss von 2 zu vi 4 im Mirgorod'schen, 4 zu 399 
im Gadätsch sehen (Gouvernement Poltawa), 2: 16S im Luga'schen 
(Gouvernement^ St. Petersburg) und 1:40 im Krolewetz'schen Hos- 
pital (Gouvernement Tsch^rnigow . — Bisweilen jedoch steigerte 
sich die katarrhalische AfFeclion der Bronchien bis zur capillären 
Entzündung, wie dies im Winter, sogar im S. und unter andern im 
Sumy'schen (Gouvernement Charkow) und im Pawlograd'schen Hos- 
pital (Gouvernement Jekaterinoslaw) bemerkt wurde. 

. Oder aber es entwickelte sich lobuläre und lobäre Pneumonie 
mit hämorrhagischen Infarcten und mehr oder weniger ausgedehnter 
Hepatisation. Diese Form der typhösen Localisation erschien beson- 
ders verderblich. Am häufigsten sah man sie im nördlichen Theil 
des Reiches, so im Twer'schen Gouvernementshospital bei dem gröss- 
ten Theil der mit Petechialtyphus Behafteten, wo sie eine der Haupt- 
ursachen der enormen Sterblichkeit, nämlich 1:4 (119: 476), ab- 
gab In Waldai (Gouvernement Nowgorod) beobachtete man sie bei 
\ der Kranken (23 : 96); unter den Hospitälern desTwer'schen Gou- 
vernements kam sie im Kortschewa'schen in 5 Fällen von -*>2, im 
Ostaschko w 'sehen in 2 von 14 und im Bjeshetzk'schen in 2 von 19 
vor. Im Hospital zu Wytegra (Gouvernement Olonetz) hatte -£ der 
Typhuskranken Pneumonie; ferner sah man diese Gomplication nicht 
selten in den Hospitälern zu Archangelsk, im Gouvernement Tnnisk, 
in Nishny-Udinsk und kirensk (Gouvernement lrkutzk), im St. Pe- 
tersburger für gemeine Arbeiter, besonders von August bis Decem- 
ber, im Walk'schen (Livland) und im Porchow'schen (Gouvernement 
Pskow). Im mittleren Theil des Reiches wurde die typhöse Pneumonie 
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Im Verdauungsapparat äusserte sich der typhöse Proeess allent- 
halben durch scharf markirte und stetige Erscheinungen, welche 
nicht so sehr seine Neigung zu regelmässiger Loealisation im Dann- 
kanal darthaten, als vielmehr den Grad derVerderbniss, in welchem 
sich im Allgemeinen die Blutbildung und Ernährung bei den im 
vorigen Jahre vom Typhus ergriffenen Individuen befanden. Ueberall 
war die abdominelle Form stärker als irgend jemals entwickele was 
zum grossen Theil von zufälligen und temporär» n Bedingungen der 
Ernährung abhing, in welchen sich die Mehrzahl der Kranken be- 
fand. Die eingeschleppten Fälle zeichneten sich fast ohne Ausnahme 
durch die Symptome tief darniederliegender Verdauung aus und selbst 
dort, wo die Tjphusepidemien stfh selbstständig entwickelten, nahm 
die Krankheit meist den abdominellen Character an. 

Aus diesen Gründen war Durchfall einer der gewöhnlichsten 
Begleiter des Typhus. Nicht selten erschien er schon beim ersten 
Beginn der Krankheit, am 't-ten, 'i-ten oder 6-ten Tage, namentlich 
wenn dieselbe sich auf dem Marsche entwickelte, oder erschöpfte, 
an Verdauungsschwäche leidende Individuen befiel , oder endlich 
wenn der Typhus als Ausgang gastrischer Fieber und Affcction der 
Leber und Därme auftrat, was sich nicht selten ereignete. Der Durch- 
fall war wässrig-gallig und meist ohne Schmerz , wurde aber nicht 
selten so häufig, dass er die, ohnehin durch schlechte Ernährung 
geschwächten Kräfte der Kranken äusserst rasch noch mehr herunter- 
brachte. Bei günstigerem Verlauf der Krankheit wurde der Durchfall 
allmälig schwächer und hörte endlich ganz auf, gleichzeitig mit dem 
Eintritt kritischer Erscheinungen, zwischen dem 10-ten und 14-ten 
Tage der Krankheit. Im entgegengesetzten Falle wirde er im wei- 
tern Verlauf des Typhus heftiger, die Stuhlausleerungen häufiger und 
unwillkührlich, wobei nicht selten die Qualität derselben die rasch 
sich entwickelnde Säftezersetzung des ganzen Organismus andeutete. 
Bei den Leichenöffnungen nach dieser Form des Durchfalls fand 
man den Magen und Darmkanal blass, blutleer und schlaff, die Ge- 
fässe völlig leer, auf der serösen Haut der Dünndärme an vielen 
Stellen äusserlich blaurothe Blutflecke, von der Grösse einer Erbse 
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bis zu 6 Linien im Durchmesser Aut .der äusserst blassen und blut- 
leeren Schleimhaut der Dünndärme fand mau stellenweise graue und 
bläuliche Flecke, die in Gruppen geordnet lagen und sich bei ge- 
nauerer Untersuchung als tolliculäre Abscesse und Geschwürchen 
erwiesen. Jn frühen Perioden des Typhus beschränkten sie sich bloss 
auf die dünnen Därme und kamen in den dicken gar nicht vor. 
Dabei war das Darmrohr leer und enthielt nur Gase und zähen, fast 
an den Wandungen adhärirenden Schleim. 

Diese den Typhus vom ersten Heginn an begleitende Form des 
Durchfalls bildete nicht den Ausdruck einer spezifischen Localisation 
des Krankheitsprocesses im Darmkanal, sondern war ein Zeichen der 
allgemein darniederliegenden Ernährung des Organismus, durch den 
Einlluss allgemeiner, lange vorhergegangener und langsam, doch 
stetig wirkender Ursachen. Daher traf man bei den Leichenöffnungen 
solcher Fälle eigentlich keine typhösen Geschwüre im Darmkanal 
uod selbst eine Anschwellung der Peyer'schen Drüsenhaufen fand 
sich selten, so dass sich also, mit Ausnahme des folliculären Proces- 
ses, die anatomischen Veränderungen auf der Darmschleimhaut auf 
die Symptome einer katarrhalischen Alfection, im uutern Theile der 
dünnen und obern der dicken Därme, beschränkten. Bisweilen kamen, 
trotz des stark entwickelten atonischen Durchfalls, selbst die follicu- 
lären Verschwäruugen gar nicht vor. Solche Fälle wurden im 
Nishny-Nowgorod sehen Hospital bei einigen mit Petechialtyphus be- 
halteten Kranken beobachtet, bei welchen der Durchfall, nachdem 
er sich gleich zu Anfang der Krankheit gezeigt hatte, unausgesetzt 
bis zum Tode dauerte. 

Besonders häufig bildete die beschriebene Forin des Durchfalls 
eines der Hauptsymptome des Typhus in den Hospitälern der Gou- 
vernements Pskow, Livland, Smolensk, Nishny-Nowgorod, Kaluga, 
Orel, Jetaterinoslaw, Woronesh und Poltawa. Alle Fälle dieser Ka- 
tegorie waren eingeschleppte und gehörten durchziehenden Truppen 
an. Ausserdem sah man Durchfall zu Anfang der Krankheit als con- 
stanten Begleiter desTjphus in einer in Astrachan, unmittelbar nach 
der Cholera auftrenden, localen Epidemie, wo zugleich die Krank- 
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heit nicht selten mit anhallender Uebelkeit und hartnäckigem 
Erbrechen einer wässrigen, kaum gallig gefärbten Flüssigkeit be- 
gann. 

Ausser der oben beschriebenen Form bildete überhaupt im ver- 
flossenen Jahre der Durchfall eins der vorwaltenden Symptome des 
Typhus in allen seinen Formen. Uebrigens entwickelte er sich bei 
frischen, vorher nicht einer langsamen Zerrüttung der Ernährung 
und den Bedingungen zur allmäligen Entwicklung einer Cachexie 
unterworfenen, Individuen erst im nervösen Stadium und hatte kei- 
nen adynamischen Character, blieb jedoch bis zum Ausgange ein be- 
ständiger Bogleiter der Krankheit. Bei all dem zeichneten die typhö- 
sen Ablagerungen in den Därmen sich nicht durch einen bedeuten- 
den Entwicklungsgrad aus und beschränkten sich nicht selten im 
zweiten Stadium des Typhus bloss auf Anschwellung der Peyer'schen 
Drüsen, ohne Verschwärung und Sehorfbildung, und im dritten 
Stadium auf oberflächliche Geschwürbildung. 

Dies beobachtete man nicht allein im Norden, sondern auch im 
grössten Theil des südlichen Länderstriches. So fand man im St. Pe- 
tersburger Hospital für gemeine Arbeiter, die Peyer'schen Drüsen- 
haufen schwach exulcerirt, bisweilen bloss erweicht und ange- 
schwollen. Am häufigsten traf man dabei katarrhalische Verschwö- 
rungen des Dickdarms (uloera diarrhoica) und bisweilen folliculäre 
Vereiterung der solitären Drüsen. Auch in den Hospitälern der Gou- 
vernements Woronesh, Charkow und Jekaterinoslaw kamen unter 
der grossen Anzahl von Kranken mit Abdominaltypjhus, mit adynami- 
schem Character und constantem Durchfall, typhöse Geschwüre selten 
und nur da vor, wo der Durchfall lange w r ährte. Die typhösen Ab- 
lagerungen beschränkten sich meist auf Volumenvergrösserung und 
Anschwellung der Mesenterialdrüsen und auf Hyperämie der Peyer'- 
schen und Brunner'schen Drüsen, der Schleimhaut und des submu- 
cöson Gew T ebes der Därme, des Mesenteriums und bisweilen selbst 
des Bauchfells* Dabei kamen unter den zahllosen Fällen von Abdo- 
minaltyphus auch solche vor, wo ungeachtet der während des Lebens 
scharf hervortretenden Symptome von Darmaffection, gar keine Ver- 
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Änderungen, weder der Peyer'schen, noch der solitären Drüsen an- 
getroffen wurden. 

An einigen Orten, doch nur des südlichen Landstriches, war 
die Localisation im Darmkanal deutlicher ausgesprochen. Im Hospi- 
tal zu Alexandria (Gouvernement Cherson), wo 533 Typhuskranke 
verpflegt wurden, fand man bisweilen, bei hohem Grade der Krank- 
heil, in der ganzen Ausdehnung des untern Drittels des Ileum tief- 
gehende Geschwüre, von verschiedener Grösse, mit einem grauen, 
in's Schwärzliche spielenden Schorf bedeckt, umgeben von bald zer- 
streuten, bald in Gruppen stehenden Knötchen und Verhärtungen, 
von der Grösse einer kleinen Erbse, die noch nicht in Verschwärung 
übergegangen, auf ihrer Spitze nabeiförmige, mit einem Schorfe 
bedeckte Vertiefungen wahrnehmen Hessen, nach deren Entfernung 
man rundliche, elliptische, bisweilen unregelmässig geformte, follicu- 
läre Geschwürehen bemerkte, mit leicht angeschwollenen, bald scharf 
markirten, bald wieder undeutlich begränzt«»n, schwärzlichbraunen 
oder röthlichen Händern. Dabei waren die Wandungen des Ileum 
im untern Drittel verdickt, die Schleimhaut mit einer dicken Schichte 
schmutziggelben, gallertartigen Schleims bedeckt. Denselben Grad 
der typhösen Localisation im Darmkanal traf man in einzelnen Fällen 
unter den aus der Krim anlangenden Kranken, in einigen Hospitä- 
lern der Gouvernements Tschernigow , Wolhynien und Jekateri- 
Qoslaw. 

Bisweilen war der typhöse Durchfall blutig, besonders dann, 
wenn er im weitern Verlaufe der Krankheit an Intensität zunahm. 
Dergleichen Fälle wurden beobachtet in den Hospitälern zu Pskow, 
Kaluga, Poltawa, Simpheropol, besonders häufig in Slonim (Gouver- 
nement Grodno), in Achtyrka und Lebedin (Gouvernement Char- 
kow), Starodub (Gouvernement Tschernigow), Wladimir (Wolhynien) 
und Pawlograd (Gouvernement Jekaterinoslaw). 

Das den Darmausleerungen beigemischte Blut erschien Anfangs 
mehr flüssig und wässrig, in der Folge jedoch dunkel und gewisser- 
maassen zersetzt. Ganz verschieden von diesen Fällen waren dieje- 
nigen, wo der Typhus mit wirklicher Ruhr und allen ihr eigen- 
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thiimlichen Symptomen complicirt war. Dergleichen Fälle traf man 
unier den Kranken des Ortes in den Hospitälern zu Wytegra (Gou- 
vernement Olonetz), in eingeschleppten Fällen in den Hospitälern 
zu Nowurnoskwa und Pavvlograd (Gouvernement Jekaterinoslaw) und 
zum Theil in den Hospitälern der Gouvernements Kaluga, Moskau, 
OreJ, Nishny-Nowgorod,Taurien und Woronesh. Bisweilen beobachtete 
man die Dyssenterie als selbstständige Krankheit im Reeonvalescenz- 
Stadium nach dem Typhus, z. B. bei 4 Kranken im Ostrogoslr sehen 
Hospital (Gouvernement Woronesh). Die Ruhr, Jrat hier während 
der Reconvalescenz auf, machte mehrere Rückfälle und raffte alle vier 
Patienten weg. Die Section zeigte die typhösen Geschwüre schon 
verheilt, dagegen ausgebreitete dyssenterische Exulcerationen der 
dicken Därme, bis zum Coecum. 

Bisweilen nahm man im Laufe «les Typhus Symptome von Rei- 
zung der Leber und Gallenwege, mit galligen Erscheinungen wahr,, 
besonders w r enn der Typhus sich aus gastrichen und intermittirenden 
Fiebern entwickelte. Während des Lebens war in diesen Fällen das 
rechte Hypochondrium aufgetrieben und gespannt; bisweilen klagten 
die Kranken über Schwere und Schmerz in dieser Gegend, der be- 
sonders durch die Untersuchung gesteigert wurde; das Volumen der 
Leber war Anfangs vergrössert, kehrte jedoch später zur Norm zu- 
rück, oder wurde sogar kleiner. Dabei klagten die Kranken über 
bittern Geschmak, die Zunge war stark gallig belegt, es zeigte sich 
gelbe Färbung der Haut und der Conjunctiva der Augen, die Darm- 
entleerungen und der Urin waren saturirt gallig. Liefen dergleichen 
Fälle tödtlich ab, so fand man bei der Section die Leber ungewöhnlich 
blass, hell sandfarben, die Substanz mürbe, schlaff, trocken und blut- 
leer, ohne weitere Texturveiänderungen, selbst bei mikroskopischer 
Untersuchung; die Gallenblase contrahirt, fast leer und überaus we- 
nig Galle enthaltend. Der gallige Charactef des Typhus hatte eine 
gesteigerte Sterblichkeit zur Folge, vielleicht deshalb, weil sein Er- 
scheinen auf lange vorhergegangenem Siechthum begründet war, 
welches Hämatose und Ernährung des Organismus tief zerrüttet 
hatte. Man beobachtele ihn zum grösslen Theil unter den einge- 
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schleppten, in voller Entwicklung ins Hospital gekommenen Typhus- 
fällen, welche als Ausgangsformen anderer acuter Krankheiten, auf 
dem Marsche, unter der gemeinsamen Einwirkung verschiedenarti- 
ger, mehr oder weniger feindlicher llmstände angefangen bitten, 
hergleichen Fälle kamen vorzugsweise häufig in den Hospitälern zu 
Odessa, Bobrinetz und Alexandria (Gouvernement Chersun) vor; fer- 
ner in Simpheropol (Gouvernement Taurien), Pawlograd (Gouverne- 
ment Jekaterinoslaw), Poltawa und Krementschug (Gouvernement 
Poltawa), in Tambow und Lipetz (Gouvernement Tambow), in den 
Hospitälern des Gouvernements Kaluga, besonders zu Medyn, zu 
Rjasan, Smolensk, Pskow, Nishny-Nowgorod, Staritza (Gouvernement 
Twer), Werro (Livland), Kirensk (Gouvernement Jrkulzk) und im 
St. Petersburger Hospital für gemeine Arbeiter. In St. Peters- 
burg, Simpheropol und Odessa fiel das Erscheinen des Typhus, be- 
gleitet von galligen Symptomen, mit der Entwickelung des Scorbuts 
zusammen, an andern Orten dagegen mit der Zunahme der Wechsel- 
fieber. Im Allgemeinen gehörten solche Fälle dem Ende des Früh- 
lings, dem Beginn und der Mitte des Sommers und dem Anfang des 
Herbstes an. Am häufigsten sah man dies in Simpheropol und im 
Medyn'sehen Hospital (Gouvernement Kaluga), wo unter 152, von 
durchziehenden Truppen hinterlassenen, Typhuskranken 108 an 
galliger Complication litten. Im Pawlograd'schen Hospital (Gouver- 
nement Jekaterinoslaw) kamen unter 443 Typhösen 25 vor. Im St. 
Petersburger Hospital für gemeine Arbeiter und im Tambow'schen 
Gouvernemeutshospital betrug das Verhältniss 1 : 40. 

Alterationen der Milz wurden im vorigen Jahre ziemlich con- 
stant beim Typhus beobachtet. Während des Lebens fand man bei 
dem grössten Theil der Krauken das Volumen der Milz merklich 
vergrössert, dieselbe angeschwollen und gespannt. Bei Untersuchung 
und Palpation des linken Hypochondriums zeigten die Kranken ge- 
wöhnlich Empfindlichkeit oder selbst Schmerz; bisweilen klagten 
sie auch ohne Untersuchung über dumpfen Schmerz oder Stiche in 
der Milzgegend. Beachtenswert!! ist die im Werro'schen Hospital 
(Gouvernement Livland) an vielen Typhuskranken* gemachte Beo- 
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bachlung , wo eine merkliche Volumenzunahme der Milz eine con- 
stante Erscheinung war, ohne dass ein einziger Kranker über Schmerz 
in ihr geklagt, oder auch nur erhöhte Empfindlichkeit, bei der Un- 
tersuchung oder ausser derselben, geäussert halte. Die Milzaflection 
beim Typhus bildete nicht eine ausschliessliche Eigentümlichkeit 
einzelner localer Epidemien, sondern wurde ziemlich constant in 
allen Theilen des Reiches wahrgenommen, so im M. in den Hospitä- 
lern der Gouvernements Wjatka, St. Petersburg, Pskow, Livland und 
Twer, im mittlem Landstriche in den Hospitälern des Smolenski- 
schen, KaIuga'schen,Tschernigow'schen,Tambow'schen, im S.des Pol- 
tawa'schen, Charkow 'sehen, Jekaterinoslaw'schen und Chersonschen 
Gouvernements. Die in den Hospitälern des Gouvernements Irkutzk 
behandelten Fälle gehörten ebenfalls zum grössten Theil in diese 
Kategorie. Vorzüglich constant und stärker beobachtete man derglei- 
chen Milzanschwellungen da, wo der Typhus sich aus Wechselfie- 
bern entwickelte, in welchen Fällen die Volumenzunahme schon 
vor Ausbruch der ersten pathognomonisehen Symptome des Typhus 
diagnosticirt werden konnte. Ebenso zeigte sie sich, bei selbststän- 
digem Auftreten desTyphus, stärker in den Jahreszeiten, in welchen 
der typische Charakter bedeutend entwickelt w r ar. Dieses Verhällniss 
wurde im Poltawa'schen Gouvernementshospital im Frühling, zu An- 
fang und in der Mitte des Sommers und im Herbst wahrgenommen, 
während des Herrschens intermiltirender Fieber. Im St. Petersbur- 
ger Hospital für gemeine Arbeiter traf man im Laufe des gauzen 
Jahres Milzanschwellung beim Typhus an. 

Die typhöse Affection dieses Organs kam bei allen Formen des 
Typhus vor, sowohl im petechialen, als abdominellen und cerebralen. 
Die krankhaft erregte Thäligkeit der Darmausscheidungen, hatte dem 
Anscheine nach, keinen merklichen Einlluss auf die Entwicklung 
und den Grad dieser Erscheinung. Man beobachtete sie sowohl in 
den, im Jahre 1856 ziemlich seltenen, Fällen von zurückgehaltenen 
Darmausleerungen in den ersten Stadien des Petechial- und Cerebral- 
typhus, als auch bei reichlichem Durchfall, der bisweilen den Abdo- 
minaltyphus von Anfang an begleitete. Unter andern Sjmptomen 



— 139 - 

war die Milzanschwellung am häufigsten von heftigem und hartnäcki- 
gem Nasenbluten begleitet. 

Bei den Leichenöffnungen fand man die Milz gewöhnlich ver- 
größert, bisweilen um das Zwei- und Dreifache; die Substanz mürbe, 
zerreisslich und in dem Grade erweicht, dass sie sich zwischen 
den Fingern zerreiben Hess und schon bei der Betrachtung mit 
blossem Auge ihre normale Struktur eingebüsst zu haben schien. Die 
Farbe war dunkel braungelb, dunkel kirschfarben und pechschwarz. 
Oder aber die Volumenzunahme war von Verdichtung des Gewebes 
begleitet, und zwar in dem Grade, dass dasselbe dem Muskelgewebe 
ähnlich sah (caniificatio),mit gleichzeitiger Zunahme der Trockenheit 
und Brüchigkeit, wo dann die Schnittfläche glänzend, speckartig, der 
Bruch grobkörnig aussah. Bisweilen fand man in der Milz hämorrha- 
gische Infarcte, meist von keilförmiger, manchmal von unregelmässi- 
ger Gestalt. In eitrige Erweichung zerfallend, stellten sie Abscesse 
von verschiedenem Umfange, von Erbsengrösse bis zur halben 
Grösse des in allen Dimensionen verejrösserten Organes dar. In Ei- 
nern solchen Falle, im Kreishospital zu Nowgorod-Sewersk (Gouver- 
nement Tschernigow),w r ar die ganze, um das Zweifache vergrösserte 
Milz in einen mit Eiter und schwarzen, flockigen Coagulis gefüllten 
Sack verwandelt. Der Typhuspatient, an welchem diese Beobach- 
tung gemacht wurde, hatte während der letzten zwei Jahre häufig 
an Wechselfieber gelitten. 

Was die Theilnahme der Athmungsorgane an dem typhösen Pro- 
cesse betrifft, so zeigte sich dieselbe vorzugsweise in den Epidemien, 
welche sich im Winter, Frühling und Herbst, bei kalter und feuchter 
Jahreszeit, entwickelten. Am häufigsten blieb die Brustaffection auf 
der Stufe der mehr oder weniger heftigen katarrhalischen Bronchitis 
stehn. Die Kranken klagten über Zusammenschnüren und Trocken- 
heit im Kehlkopf und starken, häufigen und trocknen Husten; am 
2 — 3 Tage nach dem Beginne dieser Symptome, zeigte sich ein 
zäher, klebriger, bald durchsichtiger, bald trüber Auswurf, biswei- 
len mit Blut gemischt, das ihm eine Rostfarbe gab, oder in Gestalt 
von blutigen Fädchen auftrat. Bei Untersuchung der Brust war in 
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diesen Fällen überall zerstreute* Schleimt asseln. mit Dumpfheit des 
Percussion*tuns im hiotern und untern Iheil der Brust, zu hüieii. 
Ilabei war der Herzschlag an allen Steilen des Thorax deutlich 
wahrnehmbar. Die Brustsymptome lie^n mit vermehrter Absonde- 
rung eines mehr flüssigen Schleims uaeh. so wie mit d»*m Feucht- 
werden der Mund- und Nasenscbleimhaut und dem Eintritt von 
Schweiss. Dies»* Form von Aflectiou des Respiralionsapparates traf 
mau im verflossenen Jahre nicht selten als Begleiter des Typhus, von 
dessen Beginn an, im \\ inter, Frühling und Herust, besonders in 
eingeschleppten, nach weilen Harschen in das Hospital eintretenden 
Fällen. Besonders häufig beobachtete man sie in den Hospitälern der 
Gouvernements St. Petersburg. Pskow, Liviand. Twer, kostroma, 
Smoiensk, Grouno, Moskau, kaiuga. >isl ny-Nowgorod. Drei. Tula, 
Mohnew, Tschermgow, Pullawa. kursk, Wolliynien. kiew. Tambow, 
Jekaterinoslaw, Podolien, Charkow und Ch^rson. Im Tarohow'schen 
Goureraementshospitai waltete bei ^ aller Typiiuskranken (379: J21 ) 
katarrhalische A Aktion ner Brustorgane und Bronchitis vor: im Ir- 
kutzk sehen Gouvernementshospitai boten während der Epidemie im 
December und Januar fast alle Typhuskranken, mit wenigen Aus- 
nahmen, dergleichen Symptome dar, ebi-nso in Liviand im \t alk'schen 
Hospital: ferner vom Januar bis zum April im ku^k sehen und 
Üpotschka '>chen und Ostrow sehen (Gouvernement Pskow) Hospital, 
vom März bis zum Juni im Borsna sehen (Gouvernement Ts>cherni- 
gow) und Skwira sehen (Gouvernement kiew), im Juni in Schlschi- 
gry sehen (Gouvernement kursk) und im Herost im Nowgorod- 
Sewersk'schen Hospital (Gouvernement Tschernigow I. Im Borisow '- 
sehen Hospital (Gouvernement Minsk ) betruueu sie -], im Bjelew sehen 
(Gouvernement Tula) und SaslawPschcn (Woihynien) i, im Bron- 
nitza'scben (Gouvernement Moskau) g , im kostroma'schen und Lu- 
ga sehen (Gouvernement St Petersburg) J. im Sumy sehen, kup- 
jansk'scben und Achtyrka'schen (Gouvernement Charkow) \ , im 
Lubny sehen (Gouvernement Poltawa) JL und im Pawlograd'schen 
(Gouvernement Jekalermoslaw) / 8 aller T> phuskranken 

In einzelnen Fällen erschien die Afleetion der Bronchien als 
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Localisation des typhösen Processes und war von Geschwulst und 
specifischer Infiltration der ßronchialdrüsen bogleitet. Unter der 
grossen Anzahl mit Affection der Brustorgane in das Twer sehe Gou- 
vernementshospital aufgenommener Typhuskranken beobachtete man 
auch einige solcher Falle. Ferner localisirte sich der typhöse Pro- 
cess bisweilen auf der Schleimhaut des Kehlkopfs. Dergleichen Fälle 
kamen im Verhältniss von 7 unter 211 Typhösen, im Nishny- 
Nowgorod'schen Hospital vor (drei von ihnen endigten tödtlich); 
ferner im Verhällniss von 2 zu 511 im xMirgorod'sehen, 4 zu 399 
im Gada'tsclrschen (Gouvernement Poltawa), 2:168 im Luga'schen 
(Gouvernement* St. Petersburg) und 1:10 im Krolewetz'schen Hos- 
pital (Gouvernement Tsch'Tnigow . — Bisweilen jedoch steigerte 
sich die katarrhalische Affection der Bronchien bis zur capillären 
Entzündung, wie dies im Winter, sogar im S. und unter andern im 
Sumy'schen (Gouvernement Charkow) und im Pawlograd'scben Hos- 
pital (Gouvernement Jekaterinoslaw) bemerkt wurde. 

. Oder aber es entwickelte sich lobuläre und lobäre Pneumonie 
mit hämorrhagischen Infarcten und mehr oder weniger ausgedehnter 
Hepatisation. Diese Form der typhösen Localisation erschien beson- 
ders verderblich. Am häufigsten sah man sie im nördlichen Theil 
des Reiches, so im Twer'schen Gouvernementshospital bei dem gröss- 
ten Theil der mit Petechialtyphus Behafteten, wo sie eine der Haupt- 
ursachen der enormen Sterblichkeit, nämlich 1 : i (119: 476), ab- 
gab In Waldai (Gouvernement Nowgorod) beobachtete man sie bei 
\ der Kranken (23 : 96); unter den Hospitälern desTwer'schen Gou- 
vernements kam sie im Kortschewa'schen in 5 Fällen von -)2, im 
Ostaschkow 'sehen in 2 von 14 und im ßjeshetzk 'sehen in 2 von 19 
vor. Im Hospital zu Wytegra (Gouvernement Olonetz) hatte -£ der 
Typhuskranken Pneumonie; ferner sah man diese Complication nicht 
selten in den Hospitälern zu Archangelsk, im Gouvernement Tomsk, 
in Nishny-Udinsk und Kirensk (Gouvernement Irkutzk), im St. Pe- 
tersburger für gemeine Arbeiter, besonders von August bis Deeem- 
ber, im Walk'schen (Livland) und im Porchow'schen (Gouvernement 
Pskow). Im mittleren Theil des Reiches wurde die typhöse Pneumonie 
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beobachtet im Koselsk'schen Hospital (Gouvernement Kaluga) bei 1:6, 
im Bjelew'schen (Gouvernement Tula) bei 1:7, imPensa'schen Gou- 
vernementshospital bei 1:10, im Simbirsk'schen, bei 1:14, im Slo- 
nim'schen (Gouvernement Grodno) bei 1 :29, im Kursk'schen bei 1 :48, 
imKlin'schen (Gouvernement Moskau) bei 1:54, im Nishny-NWgo- 
rodschen bei 1 : 70 und im Bogorodsk'schen (Gouvernement Mos- 
kau) bei 1 : 163. Im südlichen Theile des Reiches traf man typhöse 
Pneumonien in den Hospitälern der Gouvernements Poltawa, Char- 
kow, Tschernigow und Jekaterinoslaw, während des Frühlings und 
des Winters, häufiger beim Petechialtyphus, als bei andern Formen 
der Krankheit, und zwar in folgendem Verhältniss: inj Bachmul'schen 
Hospilal (des letztgenannten Gouvernements) wie 1:12, in Alexan- 
dria (Gouvernement Chorson) wie 1 : 19 und in Pawlograd (Gou- 
vernement Jekaterinoslaw) wie 1 : 26. 

Die den Typhus nicht allein als specifische Localisation beglei- 
tende, sondern auch ihn zufällig complicirende Pneumonie, steigerte 
seine Sterblichkeit durchschnittlich in dem Verhältniss von 1 : 3. Bei 
den Leichenöffnungen fand man in solchen Fällen alle Zeichen der 
Hepatisation in grösserer oder geringerer Ausdehnung, bisweilen 
mit localer Gangrän escenz. Unter einigen hierher gehörigen Fällen 
ist ein imOrerschen Hospital beobachteter bemerkenswert!]. Bei dem 
Kranken erschien im zweiten Typhusstadium eine Pneumonie der 
ganzen rechten Lunge, während die Krankheit sowohl in diesem, 
wie auch im ersten Stadium vom ganzen Symptomencomplex des 
Typhus begleitet war. Im zweiten Stadium zeigte sich Husten mit 
blutigem Auswurf, erschwertem Athem und allen objectiven Zeichen 
einer Hepatisation der rechten Lunge; im dritten Stadium der Krank- 
heit 9tarb der Patient. Bei der Section fand man gangränöse Zer- 
störung des obern und Hepatisation des untern Theils der Lunge. 

In einzelnen Fällen war der Typhus von Blutspeien begleitet, 
z. B. bei 1 Kranken im Maloarchangelsk'schen Hospilal (Gouverne- 
ment Orel), bei 3 im Bogorodsk 1 sehen (Gouvernement Moskau) und 
bei einigen Kranken des Pawlograd'schen Hospitals (Gouvernement 
Jekaterinoslaw). Endlich wurden in der Mehrzahl der Typhusfälle, 
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und zwar allenthalben, bei langsamem Verlauf der Krankheit, durch 
anhaltendes Liegen der Patienten, pneumonische Stasen in den Lun- 
gen beobachtet, welche jedesmal zu den die Sterblichkeit vermeh- 
renden B"dingungen gehörten. 

Das Vorwalten der Gehirn- und Nervensymptome äusserte sich 
nicht überall in gleichem Grade. Im Winter, bei strenger Kälte, war 
die Cerebralform des Typhus häufiger und an manchen Orten des N. 
die ausschliessliche. Namentlich war sie zu der genannten Jahreszeit 
yorherrschend in den Hospitälern zu Irkutzk, Kirensk (Gouverne- 
ment Irkulzk), Sosnitza und Nowgorod -Sewersk (Gouvernement 
Tschernigow), Weliki - Ustiug (Gouvernement Wologda), Archan- 
gelsk, Kaschin (Gouvernement Twer), Peremyschl (Gouvernement 
Kaluga), Saslawl (Wolhynien), Winnitza (Podolien) und Senkow 
(Gouvernement Poltawa). Im Kreishospital zu Belew (Gouvernement 
Tula) und Gouvernementshospital zu Kostroma kamen die Fälle 
des Cerebraltyphus beinahe denen des Abdominaltyphus gleich; 
in Bronnitza (Gouvernement Moskau), Bachmut (Gouvernement Je- 
knterinoslaw) und Wladimir (Wolhynien) betrugen sie \ 9 in Bogo- 
rodsk (Gouvernement Moskau) und Kobrin (Gouvernement Grodno) 
£. in Lubny (Gouvernement Poltawa) |, in Charkow ^, in Pskow T ! ff 
aller Typhuskranken. Im Gouvernement Poltawa war die Cerebral- 
form vorzugsweise unter den Ortseinwohnern entwickelt, während 
die eingeschleppten Fälle in den Hospitälern zum grössten Theil den 
Abdominal- und Petechialtyphus zeigten; im Sommer jedoch kamen 
auch hier Typhusfalle mit Affection des Gehirns und Rückenmarkes 
vor, so wie während der Dürre in den Hospitälern des Gouverne- 
ments Rjasan und in Lebedin (Gouvernement Charkow). Im Gouver- 
nement Saratow beobachtete man ein Vorwalten von Hirnsymptomen 
beim Typhus im Frühjahr und Herbst. 

Die typhöse Gehirnaffection steigerte sich bisweilen zur activen 
Entzündung des Gehirns und seiner Häute, begleitet von beständigen, 
wüthenden Delirien, mit Krämpfen, Contractur und Lähmung der Glie- 
der. 52 solcher Fälle kamen unter 533 im Hospital zu Alexandria (Gou- 
vernement Cherson) vor, von denen 33 Patienten besonders heftige 
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Gliederkrämpfe hatten; ferner 10 von 164 im Hospital zu Sumy 
(Gouvernement Charkow), von welchen 9, die alle starben, Ence- 
phalitis, mit Symptomen von Exsudation in den Gehirnventrikeln, und 
1 Menigitis hatte. 10 Fälle von Entzündung der Hirnhäute, mit allen 
Zeichen von Manie, sah man im Orel'schen Gouvernementbhospital 
(unter 1133 Kranken), 15 im St. Petersburger Hospital für gemeine 
Arbeiter, in dem Zeitraum von 1. August bis zum December; 2 Fälle 
im Kreishospital zu Beshetzk (Gouvernement Twer), 2 in Slouim 
(Gouvernement Grodno) und 6 in Ostrow (Gouvernement Pskow). 
Im Archangelschen Gouvernements- und Kirenskischen (Gouverne- 
ment Irkutzk) Kreishospital zeigten die bei strenger Kälte in's Hos- 
pital eintretenden Typhuskrahken zum grössten Theil Symptome von 
Entzündung des Gehirns und seiner Häute. Im Woronesh'schen Gou- 
vcrnemenlshospital beobachtete man im Laufe des Jahres unter 815 
Tj phuskranken bei 20 Symptome einer Entzündung des kleinen Ge- 
hirns, des verlängerten Markes und des Halstheils des Rückenmarkes. 
Inmitten der vollständig entwickelten typhösen Erscheinungen näm- 
lich erschienen spasmodischeZusammenziehumjen der Muskeln an den 
obern Extremitäten und Kiefern. Von 7 dieser Kranken, welche 
starben, find man bei 3 ein plastisches, die genannten Ncrvenpar- 
thien bedeckendes Exsudat, bei 1 ein wässriges und bei den 3 übri- 
gen beschränkten sich die pathologischen Veränderungen auf Symp- 
tome der entzündlichen Blutstase in den afficirten Organen. Im 
Hospital zu Pinsk (Gouvernement Minsk) hatten in einem Falle von 
Typhus mit Affeetion der Leber, Milz und Lungen, die Krankheits- 
erscheinungen grosse Aehnlichkeit mit apoplectischen. Bei der Sec- 
tion fand man die rechte Hälfte des kleinen Gehirns und den Wurm- 
forlsatz erweicht. 

Reizung des Rückenmarkes äusserte sich unter den Symptomen 
des Abdominaltyphus in einzelnen Fällen im Kursk'schen Hospital, 
unter beständigen, gewöhnlich nach dem siebenten Tage auftreten- 
den, krampfhaften Bewegungen in Händen und Füssen; ferner im 
Tara'schenf Gouvernement Tobolsk) Gefängnisshospital, unter Kräm- 
pfen der Extremitäten, welche in 2 Fällen in Lähmung, einmal in 
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Contractur Obergingen. Ueberdies sah man Entzündungssyinptome 
des Rückenmarkes in 4 Fällen im Hospital zu Lubny (Gouvernement 
Poltawa), zweimal in Noworshew (Gouyernement Pskow). In einem 
dieser Fälle blieb nach Ablauf des Typhus Paralyse des rechten 
Beines, im andern beider Arme nach. Im Ostrow 'sehen Hospital, 
desselben Gouvernements, beobachtete man "bei 5 Typhuskranken 
mit Affection des Rückenmarkes, Krampf der Schlingmuskeln und bei 
1 Trismus; in Lubny bei 5 Patienten Lähmung des Pharynx, in Pe- 
trosawodsk bei 1 völligen Verlust der Stimme. Zu eben dieser Ka- 
tegorie von Symptomen müssen auch die, einige Mal bei Typhus- 
kranken im Woronesh'schen Gouvernementshospital beobachteten, 
heftigen Schmerzen nach dem Verlaufe der ischiadischen und Tibial- 
nerven, von der Incisura ischiadiaca bis hinunter in die Fussohle, 
gerechnet wurden. Zugleich klagten die Kranken über beständigen 
dumpfen Schmerz in den untern Extremitäten. 

Die Affection des Gehirns und Rückenmarks im Typhus zog nicht 
selten eine Beeinträchtigung des Gefühls- und Bewegungsvermögens 
nach sich, welche auch nach Genesung der Kranken fortbestand. 
Von dergleichen Fällen wurde einmal Amaurose im Walk'schen Hos- 
pital (Livland), 3 mal Lähmung der Blase in Lubny (Gouvernement 
Poltawa) und in vielen Hospitälern Lähmung der obern und untern 
Extremitäten beobachtet. Im Slonim'schen Hospital (Gouvernement 
Grodno) endigte ein Fall von Localisation des Typhus im Gehirn 
mit völligem Stumpfsinn. 

Fast allenthalben zeichnete sich im verflossenen Jahre 1856 der 
Verlauf des Typhus durch eine ausnehmend lange Dauer aus. Da die 
Krankheit zum grössten Theil Organismen mit geschwächter Ernäh- 
rung und beeinträchtigter Säftemischung befiel, dabei häufig ihren 
Verlauf unter ungünstigen äussern Lebensverhältnissen der Kranken 
machte, so entschied sie sich auch selten durch regelmässige und 
zum Termin eintretende kritische Erscheinungen. Besonders langsam 
rückte die Reconvalescenz vor; Muskelschwäche, ein schweres Gefühl 
von Ermüdung, die Zeichen allgemeiner Erschöpfung, gesch Wächter Er- 
nährung und einer hydrämischen Blutkrase, wichen nach überstandc- 

10 
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ner Krankkeit oft noch lange nicht. Zu den wichtigsten einwirkenden 
Ursachen gehörte der Durchfall. Indem er gewöhnlich in den einge- 
schleppten Fällen, welche die Mehrzahl der im verflossenen Jahre in 
den Civilhospitälern verpflegten bildeten, keinen ärztlichen Hilfelei- 
stungen nachgab, blieb er als Ausgang des Typhus, erschöpfte die 
Kranken und verzögerte den Wiederersatz der Kräfte. Es kamen 
Fälle vor, in welchen er 6 — 8, selbst \2 Wochen lang anhielt. Vor- 
züglich häufig beobachtete man diese Ausgangsform des Typhus in 
den Hospitälern der Gouvernements Olonetz, St. Petersburg, Pskow, 
Grodno, Smolensk, Kostroma, Simbirsk, Moskau, Kaluga, Tambow, 
Rjasan, Kursk, Kiew, Poltawa, Woronesh, Jekaterinoslaw, Charkow, 
Tschernigow, Cherson, Astrachan und in Bessarabien. Selbst in den 
Typhusepidemien, welche in den Sibirischen Gouvernements auftra- 
ten , bemerkte man eine Neigung zu diesem Ausgange , wie aus den 
Berichten des Irkutzk'scben Stadt- und Tara'schen (Gouvernement 
Tobolsk) Gefängnisshospitals hervorgeht. In dem Petrosawodsk 7 - 
schen Gouvernementshospital und in den Kreishospitälern zu Sumy 
(Gouvernement Charkow) und Starodub (Gouvernement Tschemi- 
gow) begleitete er \ der Typhusfälle, im Bogorodsk'schen Kreishos- 
pital I, im St. Petersburger Hospital für gemeine Arbeiter, vom Mai 
bis August, £ der gesammten Krankenzahl. Im Gouvernement Cher- 
son, namentlich in den Städten Cherson, Bobrinetz, Berislawl und 
Nikolajew beobachtete man, besonders im Winter während des Re- 
convalescenzstadiums des Typhus, hartnäckige, keiner Behandlung 
weichende Durchfälle. Je nach dem Grade und der Form des Ver- 
schwärungsprocesses im Darmkanal war auch der Durchfall ver- 
schieden; wo sich jener auf einfache folliculäre Geschwüre be- 
schränkte, blieb der Durchfall schleimig und wässriggallig, mit einer 
geringen Beimischung von Eiter, der sich durch die mikroskopische 
Untersuchung nachweisen Hess. In andern Fällen dagegen, wenn 
die Geschwüre tiefer drangen, von den Merkmalen bedeutender katar- 
rhalischer Entzündung umgeben, oder mit dyssenterischen Geschwüren 
complicirt waren, wurden die Darmexcretionen fleisch wasserähnlich, 
mit beigemengten Epithelialfetzen , kömigen, in's Graue spielenden, 
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missfarbigen Massen der Schleim- und Zellgewebshaut der Därme, 
mit Blättchen croupöser Brandschorfe, einer reichlichem Menge von 
Eiter und bald flüssigem, bald dickem, dunkelem und zersetztem 
Blute. Solche Excretionen hatten nicht selten einen brandigen Ge- 
ruch und waren von heftigem und qualvollem Tenesmus begleitet, 
welcher die Schwäche und Erschöpfung der Kranken nur noch ver- 
mehrte. Tenesmus wurde gleichfalls dann beobachtet, wenn ein- 
fache folliculäre, nicht mit dyssenterischen complicirte Geschwüre 
gruppenweise im Rectum gelagert waren, und zwar bei gleich- 
zeitiger chronischer, katarrhalischer Entzündung und Verdickung 
der Darmhäute. — Die letztgeschilderte Form des Durchfalls kam 
im verflossenen Jahre vorzugsweise in den Hospitälern zu Jekateri- 
noslaw und Rjasan und in den Kreishospitälern zu Wjasma und 
Gshatzk (Gouvernement Smolensk), Solotonoscha, Pirjatin und Lubny 
(Gouvernement Poltawa), Borsna und Oster (Gouvernement Tscher- 
nigow) vor. 

Bei starker Ent Wickelung der typhösen Geschwüre, im zweiten 
und dritten Stadium des Typhus, so wie auch der folliculären , vor- 
züglich im Stadium der Reconvalescenz , erfolgte bisweilen Perfora- 
tion der Darmwandungen mit dem unvermeidlichen Ausgang in Pe- 
ritonaeitis und Tod. Dergleichen Fälle beobachtete man 
8:819 vom Mai Ins zum August in der, in der Verbesserungsan- 
stalt untergebrachten Abtheilung des St. Petersburger Hos- 
pitals für gemeine Arbeiter, 
1 : 533 im Kreis- Hospital zu Alexandria (Gouv. Cherson), 

» » Poltawa, 
» » Ostrow (Gouv. Pskow), 
» » Sumy, 

» » Kupjansk (Gouv. Charkow), 
» » Wladimir (Wolhynien), 
» » Haisin (Podolien), 
» » Rowno (Wolhynien). 
So lange der Durchfall im Ausgangsstadium des Typhus nicht 
aufhörte, stellte sich auch die Ernährung des Organismus nicht voll- 
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ständig her, und in den Säften desselben kehrten die durch den 
Krankheitsprocess verarmten Bestandteile nicht zur Norm zurück. 
Die Blutbildung blieb geschwächt und gestört, sowohl durch das an- 
haltende Leiden des Darmkanals, als auch in Folge consecutiver 
Veränderungen der Leber, Milz und Mesenterialdrüsen , in welchen 
dabei nicht selten die Zertheilung der typhösen InGltration verzö- 
gert wurde. Anaemie und Hydraemie waren die unvermeidlichen 
Folgen eines solchen Verfalls der Hämatose; bei allgemeiner Schwä- 
che und Abmagerung bildeten sich rasch Oedem der Extremitäten, 
Anasarca und Ergiessungen in die serösen Höhlen, welche desto 
hartnäckiger der Behandlung widerstanden, j& inniger ihre Patho- 
genese mit dem Verfall der Ernährung und Blutbildung zusammen- 
hing. Bisweilen wichen diese hydramischen Erscheinungen kaum 
einer dreimonatlichen, anhaltenden und energischen Behandlung. 
Verschiedene Formen von Hydrops im Ausgangsstadium des Typhus 
beobachtete man besonders in den Hospitälern der Gouvernements 
Jaroslaw, Wolhynien, Moskau, Woronesh, Grodno, St. Petersburg, 
Charkow, Livland, Jekaterinoslaw, Nishny-Nowgorod, Nowgorod und 
Tambow. In der in der Verbesserungsanstalt untergebrachten Ab- 
theilung des St. Petersburger Hospitals für gemeine Arbeiter bildete 
sich bei 69 von 819, vom Mai bis zum August behandelten Typhus- 
kranken, also beinahe bei y 1 ^, Oedem der untern* Extremitäten; im 
Waldai'schen Kreishospital (Gouvernement Nowgorod) bei 9 von 96; 
im Schatzk'schen (Gouvernement Tambow) zeigten sich fast bei allen 
33, im September und October verpflegten Typhösen, Anasarca und 
Höhlen Wassersucht. Die letzteren Kranken gehörten fast alle aus 
der Krim angelangten Commando's an. Im Woronesh'schen Hospital 
beschränkte sich die hydropische Anschwellung nicht allein auf die 
untern Extremitäten, sondern zeigte sich auch auf den obern. Viel 
seltener jedoch sah man diese Ausgangsform des Typhus in den 
übrigen Hospitälern, und im grössten Theil der Gouvernements, 
ausser den oben genannten, kam sie gar nicht vor. 

An einigen Orten wurde die Reconvalescenz nach dem Typhus 
durch Entwicklung einer consecutiven scorbutischen Dyskrasie ver- 
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zögert. Die Neigung hiezu gehörte übrigens zu den ausschliessli- 
chen Eigentümlichkeiten des vorigjährigen Typhus, und zwar auch 
dies bloss an einigen Orten. Desto auffallender ist das im Slonim'- 
schen Kreishospital (Gouvernemeut Grodno) beobachtete Erscheinen 
scorbutischer Geschwüre bei j 1 ^ aller Typhuskranken. Ausserdem 
sah man sie hänfiger als an andern Orten in den Hospitalern des Gou- 
vernements Wjatka und 5 Mal unter 211 Typhusfällen inj Nishny- 
Nowgorod'schen Gouvernementshospital. Von diesen letztern en- 
digte einer tödtlich; bei der Section fand man Entzündung des Herz- 
beutels mit reichlichem scorbutischem Exsudat. An andern Orten 
äusserte sich die typhöse Blutverflüssigung bloss durch Neigung zu 
Blutungen aus Nase, Mund, Rachen und After. Dergleichen Fälle 
kamen vor in den Hospitälern zu Poltawa , zu St. Petersburg (für 
gemeine Arbeiter) , Pawlograd (Gouvernement Jekaterinoslaw) Le- 
bedin und Achtyrka (Gouvernement Charkow) und Bogorodsk (Gou- 
vernement Moskau). Im letztem beobachtete man 2 Fälle von Blut- 
harnen. 

In den Ausgangsstadien des Typhus traf man an einigen Orten 
besonders häufig Entzündung der Ohrspeicheldrüse. Ob die hiezu 
prädisponirenden Ursachen in den Eigentümlichkeiten der localen 
Epidemien lagen,. oder in den Bedingungen der Krankenpflege 
und Behandlung begründet waren, blieb unentschieden; doch war 
im Allgemeinen die Zahl der Fälle, in welchen Parotitis beobachtet 
wurde, im Verhältniss zur Gesammtzahl der Typhuskranken auffallend 
gross, und zwar betrug sie 

1:2,8 im Kreishospital zu Wladimir in Wolhynien (18 : 5)f Dabei 

war in 6 Fällen die Parotitis beiderseitig; 
1:3,4 » » » Borisow (Gouvernement Minsk), nämlich 

52 : 178, worunter in 45 Fällen beider- 
seitig ; 
1:4,3 » » » Tschistopol (Gouvernement Kasan); 

1:5,5 » » » Sumy (Gouvernement Charkow) nämlich 

30:164, wovon 3 in Brand übergingen; 
1:6» » » Reshitza ( Gouvernement Witebsk ) » 
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# 

Kortschewa (Gouvernement Twer) und 
Putiwl (Gouvernement Kursk), nämlich 
29:169; 

1 : 7 , 3 im Kreishospital zu Waldai (Gouvernement Nowgorod), näm- 
lich 15:96; 

1:7 » » » Lubny (Gouvernement Poltawa), nämlich, 

48:337; 

1:6,4 » » d Starobjelsk (Gouvernement Charkow) 

nämlich 6: 44; 

1:8,5» » » Bachmut (Gouvernement Jekaterinoslaw), 

nämlich 12:102; 

1: 8,7» » » Krementschug (Gouvernement Poltawa), 

nämlich 80:702; 

1: 9 » » » Wytegra (Gouvernement Olonetz); 

1:11 » » » Tschernojar(Gouvernement Astrachan); 

1:12 » Gouvernementshospital zu Petrosawodsk; 

1:13 »> » » Nishny- Nowgorod, nämlich 

16:211; 

1:14 » Kreishospital zu Slonim und Sokolska (GouvernementGrod- 

no), nämlich 11:158; 

1:15 » » » Medyn (Gouvernement Kaluga), nämlich 

10:152, wovon 2 Fälle in Brand über- 
gingen; 

1:16 » » » Gadätsch (Gouvernement Poltawa), näm- 

lich 25:399, und 
"» Gouvernementshospital zu Orel (68: 133), häufig beider- 
seitig ; 

1 .17 » Kreishospital zu Alexandria (Gouvernement Chcrson), näm- 
lich 31:533, wovon 25 beiderseitig; 

1:19 » Gouvernementshospital zu Jaroslaw (10: 188); 

1:20 •» » b Woronesh(40;815), in 11 

Fällen beiderseitig; 

1:26 » Kreishospital zu Pawlograd (Gouvernement Jekaterinoslaw), 

nämlich 17:443 und 



— 151 — 

im Stadtbotpitale zu Simbirsk (6: 159), 
1 :27 bei der in der Verbesserungsanstalt zu St. Petersburg unter- 
gebrachten Abiheilung des Hospitals für gemeine Arbeiter, 
vom Hai bis zum December (46:1224), und zwar 5 Mal 
beiderseitig und 12 mit Ausgang in Brand; 
1:32 im Gouvernementshospital zu VVjatka (6:190); 
1:37 » Kreishospital zu Bogorodsk (Gouvernement Moskau), näm- 
lich 5:186; 
1:39» » » Walk (Gouvernement Li vi and), nämlich 

5:195; 
1:43 » » » Koselsk (Gouvernement Kaluga), nämlich 

2:86; 
1:47,5 » » » Ostrow (Gouvernement Pskow), nämlich 

2:95. 
Ausserdem begleitete die Parotitis häufig den Typhus in den 
Hospitälern zu Witebsk, Jekaterinoslaw, Pskow, Kostroma, Grodno, 
Kursk und Tambow, in den beiden letztern besonders während des 
Herbstes und Winters, als die Lüftung der Krankenzimmer schwie- 
rig war; ferner in Odessa und in den Kreishospitälern zu Newel 
(Gouvernement Witebsk), Starooskolsk (Gouvernement Kursk), Skwira 
(Gouvernement Kiew), Senkow (Gouvernement Poltawa), Rostow 
(Gouvernement Jekaterinoslaw), Lebedin und Achtyrka (Gouverne- 
ment Charkow)» Bobrinelz (Gouvernement Cherson), Borsna (Gouver- 
nement Tschernigow) und Tschuchloina (Gouvernement Kostroma). 
An andern Orten zeigte sich dieser Ausgang sehr selten, so im Gou- 
vernementshospital zu Poltawa bloss 11 mal unter 966 Typhusfallen, 
also im Verhältniss von 1:88; in Rjasan von 1:106 (2:212), in 
der andern Abtheilung des Hospitals für gemeine Arbeiter zu St. 
Petersburg von 1:120 (11:1315), und zwar meist beiderseitig; im 
Charkow'schen Gouvernementshospital im Verhältniss von 1:212; 
ferner beobachtetete man die Parotitis selten in den Hospitälern zu 
Wenden (Gouvernement Livland), Haisin (Gouvernement Podolien), 
Mirgorod (Gouvernement Poltawa), Jelabuga (Gouvernement Wjatka) 
und in einigen andern. 
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Gewöhnlich erschien die Parotitis in der Wiedergenesungsperiode, 
wobei sich bisweilen mit besonderer Rapidität die äussern Bedeckun- 
gen des Gesichtes und Halses erysipelatös rötheten und die Geschwulst 
in kurzer Zeit eine beträchtliche Grösse erlangte. Bei der Untersu- 
chung fühlte man nicht selten gleich zu Anfang ein scheinbares 
Schwappen; die Geschwulst verbreitete sich rasch auf die Umgebung, 
ergriff das oberflächliche und tiefliegende Zellgewebe des Halses, 
die Submaxillar-, die Sublingual- und die Halsdrüsen, drückte auf 
die Gefasse des Halses und brachte bisweilen Erstickung zu Wege. 
Im Pskow'schen Gouvernementshospital kamen 3, im Woronesh'schen 
5 Fälle mit diesem schlimmen Ausgange vor. Bei günstigem Ver- 
laufe ging die Entzündung in Eiterung über, welche sich gewöhn- 
lich durch langsamen Verlauf auszeichnete und ihrerseits die Gene- 
sung aufhielt. Bisweilen jedoch nahm die Parotitis .eine ungünstige 
Wendung, indem die Nervensymptome sich zwar nicht steigerten, 
dagegen aber die Kräfte der Kranken rasch in Verfall geriethen und 
die Krankheit einen tödtlichen Ausgang hatte. Beiderseitige Paroti- 
denanschwellung hatte fast immer den Tod zur Folge; an einigen 
Orten war selbst ihr Erscheinen auf einer Seite von schlimmer Vor- 
bedeutung, so besonders im St. Petersburger Hospital für gemeine 
Arbeiter und in den Kreishospitälern zu Lebedin und Achtyrka im 
Gouvernement Charkow, und zu Alexandria im Gouvernement Cher- 
son. Im Pskow'schen und im St. Petersburger Hospital war die Pa- 
rotitis nicht selten mit Erysipelas complicirt. 

Doch auch unabhängig von Parotidengeschwulst trat die Rose 
an manchen Orten als eine, die Ausgangsstadien des Typhus beglei- 
tende Erscheinung auf. Am häufigsten beobachtete man diese Com- 
plication in den Hospitälern zu Lubny (25:337), Tambow (16:421), 
Nishny - Nowgorod (7:211), Bogorodsk ( Gouvernement Moskau, 
6:186), Gadätsch (Gouvernement Poltawa, 12:399) und Orel 
(30: 1133); überdies zu Pskow, Poltawa, Kursk, Simbirsk, Staro- 
oskolsk (Gouvernement Kursk), Achtyrka (Gouvernement Charkow), 
in den Hospitälern des Gouvernements Rjasan und im Hospital für 
gemeine Arbeiter zu St. Petersburg. Darunter kam die Rose im 
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Gouvernement Poltawa im Sommer vor, im Gouvernement Kursk in 
der letzten Hälfte des Jahres und in St. Petersburg vom Mai bis 
zum December. Dererysipelatöse Process erschien nicht an bestimm- 
ten Tagen der Krankheit, meist zuerst im Gesicht, bisweilen aus- 
schliesslich auf Nase und Augenlidern, ging vom Gesichte auf Oh- 
ren, Kopfhaut und Nacken, von hier auf Hals, Rücken, Schultern, 
Brust und Extremitäten über, so dass bisweilen eine ganze Körper- 
hälfte eingenommen war. Nicht selten steigerte oder erneuerte sich, 
bei stärkerer Entwickelung, das Delirium, die Krjifte der Kranken 
schwanden, das Fieber nahm zu und erhielt einen torpiden Charac- 
ter. In einzelnen Fällen verging die erysipelatöse Entzündung und 
kehrte mit erneuerter Heftigkeit wieder. Dies ereignete sich z. B. 
in einem im Gadätsch'schen Kreishospitale (Gouvernement Poltawa) 
beobachteten Falle dreimal, und trotz dem genas der Kranke. Ein 
besonderes gegenseitiges Yerhältniss zwischen dem erysipelatösen 
Processe und den verschiedenen Typhusformen, liess sich nicht fest- 
stellen, doch bemerkte man im Allgemeinen, dass diese Complication 
die Sterblichkeit steigerte. 

In den Ausgangsstadien des Typhus hatte man bisweilen Gele- 
genheit Urticaria, vorzüglich auf dem Unterleibe und den Extremi- 
täten, zu beobachten; so 2 Fälle im St. Petersburger Arbeiterhospital, 
beide in Verbindung mit Scorbut, von denen einer tödtlich ablief, 
3 von 102 im Bachmut'schen Hospital (Gouvernement Jekaterino- 
slaw) und 13 von 115 in Slonim (Gouvernement Grodno). 

Furunkeln und metastatische Abscesse wurden im verflossenen 
Jahre gleichfalls als unregelmässige Ausgangsformen des Typhus beob- 
achtet. So zeigten sich in den Hospitälern des Gouvernements Pol- 
tawa zu Senkow, Lubny und Krementschug furunculöse Abscesse in 
der Wiedergenesungsperiode des Typhus in vielen Fällen und mach- 
ten die Reconvalescenz, obgleich sie dieselbe verzögerten, sicherer; 
häufiger , als an andern Orten , waren sie auch in den Hospitälern 
zu Rjasan, Starooskolsk (Gouvernement Kursk) und Ostrow (Gouver- 
nement Pskow). Unter den Fällen von metastatischen Abscessen fand 
man bei einem, im Nishny-Nowgorod'sphen Hospital behandelten, 
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Individuum nach dem Tode in den Bedeckungen des Unterleibes und 
des Armes eine Menge einzelner Abseesse, von verschiedener Grösse, 
von Venenentzündung «keine Spur, in der Leber dagegen zahlrei- 
che, zerstreute hämorrhagische Infarcte. Im Wenden'schen Hospital 
(Gouvernement Livland) bemerkte man in den Ausgangsstadien des 
Typhus, zu Ende der 3-ten Woche, bei einem Kranken in der Gegend 
des rechten Schulterblattes einen tiefliegenden Abscess, welcher, 
allmalig zur Reife gelangend, endlich die ganze rechte Rückenhälfte 
einnahm. Das Athemholen war erschwert, die in die Tiefe dringende 
Eiterung drohte sich einen Weg in die Brusthöhle zu bahnen ; zu- 
gleich wurden durch diese profuse Eiterung die Kräfte des Patienten 
rasch aufgerieben, so dass endlich der Tod erfolgte. Zwei ähnliche 
Beobachtungen von metastatischen Abscessen in der Nähe des Schul- 
terblattwinkels, von denen der eine brandig wurde, beobachtete man 
in Lebedin (Gouvernement Charkow). In Sumj bildeten sich unter 
164 Typhusfällen, bei 27 carbunculöse Abseesse auf Rücken und 
Kreuz, welche alle einen günstigen Ausgang nahmen. Im Simbirsk'- 
schen Gouvernementshospital erlag ein Kranker einem am 10-ten 
Tage nach der Wiedergenesung eintretenden Recidive, mit einem 
grossen und tiefen metastatischen Abseesse auf der innern Seite des 
rechten Oberschenkels. In den Hospitälern zu Petrosawodsk, St. Pe- 
tersburg (für Arbeiter), Starooskolsk (Gouvernement Kursk) und Le- 
bedin (Gouvernement Charkow) kamen mehrere Fälle von metasta- 
tischer Entzündung derAxillar-Drüsen, mit Eiter- und Abscessbildung 
vor. Metastatisehe Entzündungen der Knie- und Ellenbogengelenke, 
mit Eiterbildung im Reconvalescenzstadium des Typhus, wurde ein- 
mal im Kreishospital zu Gadätsch (Gouvernement Poltawa) und drei- 
mal im St. Petersburger Arbeiterhospital beobachtet. Alle 4 Fälle 
endigten tödtlich. Im Wjatkaer Hospital endlich beobachtete man 
unter 190 Typhusfällen, 15 mit mehr oder weniger umfangreichen 
metastatischen Abscessen an verschiedenen Körpertheilen. 

Zu ebenderselben Kategorie der Ausgänge des Typhus müssen 
Fälle von metastatischer Entzündung des Gehörganges gerechnet 
werden, welche vorzüglich häufig in Lulmy (Gouvernement Poltawa, 
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15:337) und zweimal in Slonim (Gouvernement Grodno, 2:115) 
beobachtet wurden ; ferner Fälle von Phlebitis im Reconvalescenz- 
stadium, von welchen 5 im Hospital zu Abxandria (Gouvernement 
Cherson) vorkamen. 

Bei dem langsamen Verlaufe, durch welchen sich der Typhus 
im verflossenen Jahre fast überall auszeichnete, war Decubitus eine 
der gewöhnlichsten Erscheinungen, welche die Genesung verzöger- 
ten und bisweilen zum tödtlichen Ausgange mitwirkten. Der Decu- 
bitus zeigte sich nicht allein im nervösen Stadium der Krankheit, 
sondern selbst in der Reconvalescenz, bei anhaltendem Durchfall 
und grosser Erschöpfung. Desto auffallender war sein überaus sel- 
tenes Vorkommen in einigen Krankenanstalten, unter andern nament- 
lich in den Gouvernementshospitälern zu Poltawa und Twer. 

Eine der ungünstigsten Erscheinungen in der Ausgangsperiode 
des Typhus war das örtliche Absterben der äussern Weichtheiie des 
Körpers, namentlich 

Gangrän der Nase, zweimal in Kursk, einmal in Pawlograd (Gou- 
vernement Jekaterinoslaw) und einmal im St. Petersburger HospitaJ, 
welche 4 Fälle tödtlich endigten; 

Gangrän der Ohren, einmal in Pawlograd, einmal in Walk (Gou- 
vernement Livland), beide mit günstigem Ausgange; 

Gangrän der Weichtheiie des Nackens, einmal im Rjasan'schen 
Gouvernementshospital. Bei diesem Kranken zeigte sich der Brand in 
der Reconvalescenz auf der durch ein spanisches Fliegenpflaster ge- 
reizten Hautfläche; es entwickelten sich von Neuem Delirium und 
Sopor, und 36 Stunden nach Erscheinen des ersten Brandfleckes 
erfolgte der Tod. Im Woronesh'schen Hospital beobachtete man 2 
solcher Fälle; die brandige Zerstörung ging überaus tief und die 
Verheil ung des Geschwürs brauchte, wegen des enormen Substanz- 
verlustes, 8 Wochen, doch genasen beide Patienten. 

Gangrän des Scrotums traf man zweimal im Hospital zu Gadätsch 
( Gouvernement Poltawa), einmal zuSumy (Gouvernement Charkow), 
einmal im Gouvernementskrankenhause zu Orel und zweimal zu 
Woronesh. Bei einem der beiden letztern Fälle waren beide Hoden 
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brandig. Von den genannten 6 Kranken genasen i, einer (im OreP- 
schen Hospital) starb. 

Gangrän der Vuhra»wurde einmal in Paw lograd , zweimal in 
Alexandria (Gouvernement Cherson) beobachtet; alle 3 Fälle liefen 
tödtlich ab. 

Gangrän der Weichtheile der Extremitäten kam häufiger als an- 
dere Formen des Brandes zur Beobachtung, so an einer bedeutenden 
Zahl von Typhuskranken im Simpheropol'schen Hospital. Nicht sel- 
ten ergriff der Brand die Zehen eines oder beider Füsse, oder den 
ganzen Fuss. In einem Falle dieser Art starb die eine vollends und 
Ton der andern die Hälfte brandig ab. 

Ein 20jähriger Pogonscbtschik (Fuhrmann) wurde Mitte April des vo- 
rigen Jahres im Ausgangstadium des Typhus in das Taranow sehe Kran- 
kenhaus iu Simpheropol aufgenommen; die ganze rechte untere Extremität 
bis zum Trochanter major, der linke Fuss und der Unterschenkel bis zur 
Patella, also mehr als \ der ganzen Körpermasse, waren von Brand er- 
griffen, mit dessen Erscheinen das Bewusstsein des Kranken wiederkehrte, 
so dass die Arzeneien weggelassen und durch eine kräftigende Diät ersetzt 
wurden. Doch nach einigen Tagen äusserten sich die Zeichen eines gänz- 
lichen Kräfteverfalls, die bis zum Tode, der wenige Stunden darauf er- 
folgte, rasch zunahmen. 

Zwei ähnliche Beobachtungen, wo die Weichtheile des ganzen 
Oberschenkels gangränescirten, gehörten dem Pawlograd 'sehen Hos- 
pital (Gouvernement Jekaterinoslaw) an ; 4 Fälle von Gangrän der 
Zehen kamen im Hospital zu Alexandria (Gouvernement Cherson) vor; 
6 in Gadätsch (Gouvernement Poltawa), mit Affection der FüsSe und 
einem tödtlichen Ausgange; 1 im St. Petersburger Arbeiterhospital. 
Brandige Abstossung eines Fusses beobachtete man lmal im Pawlo- 
grad'schen und 2 mal im OrePschen Hospital; in einem der beiden letz- 
tern Fälle gangränescirten sogar beide Füsse. Brandigwerden eines 
chronischen Geschwüres am Knie sah man einmal im Kisehenew 'sehen 
Hospital (Bessarabien); Gangrän der Weichtheile des Arnes in be- 
deutender Ausdehnung, ober- und unterhalb des Ellenbogengelenkes, 
von denen ein Fall tödtlich ablief, kamen im Woronesh 'sehen Hos- 
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pital vor. Weit seltener zeigte sich Brand auf den Schleimhäuten, 
mil Ausnahme des letztgenannten Hospitals, wo vjjp 815 Typhus- 
kranken sich bei 13 Gangrän der Schleimhmt des Mundes bildete, 
welche sich auf einzelne Theile des Zahnfleisches, der Wangen, Lippen 
und des Gaumens beschränkte, ausser bei zwei Kranken, wo die ganze 
Oberfläche der Lippen und des Gaumens ergriffen war. In diesem und 
noch 3 Fällen erfolgte der Tod (5:13). Ein, gleichfalls tödtlich 
endender, Fall von Gangränescenz der Schleimhaut des Mundes und 
Rachens, kam im St. Petersburger Arbeiterhospital zur Beobachtung. 

In den Ausgangsperioden, oder in der Reconvalescenz nach dem 
Typhus erschien bei den Kranken bisweilen Wecbselfieber mit quo- 
tidianem oder lertianem Typus. Dergleichen Fälle traf man häufiger 
in den Gouvemementshospitälern zu Woronesh, Poltawa, Simbirsk 
und in den Kreishospitälern zu Starooskolsk (Gouvernement Kursk); 
Sumy (Gouvernement Charkow); Alexandria (Gouvernement Cherson, 
35 : 533), Bogorodsk (Gouvernement Moskau), Noworshew (Gouverne- 
ment Pskow)Bjelsk und Prushany (Gouvernement Grodno), und zwar 
fast ausschliesslich im Frühjahr und Herbst. Bei unverzüglicher An- 
wendung der entsprechenden ärztlichen Hülfe hatte dieser Ausgang 
des Typhus keine üblen Folgen, bei langsamer und unentschiedener 
Medication dagegen zog er Anaemie und Hydrops nach sich. 

Der Ausgang in Cholera kam im Arbeiterhospital zu St. Petersburg 
unter 2921 in beiden Männerabtheilungen behandelten Fällen 45 
Mal vor, von welchen alle ein tödtliches Ende nahmen; ferner ein- 
mal im Wenden'schen Hospital (Livland), mit Ausgang in langsame 
Genesung. 

Wie 1855, so nahm man auch in diesem Jahre an einigen Or*en, 
in der Reconvalescenz nach dem Typhus , Neigung zu Recidiven 
wahr, namentlich in Folge von Diätfehlern und der Einwirkung von 
Feuchtigkeit und Kälte. Am häufigsten ereignete sich dies in den 
Hospitälern der Gouvernements Pskow,Twer, Minsk, Rjasan, Tambow, 
Kursk, Poltawa und Jekaterinoslaw; in den übrigen dagegen selten. 

Von der Gesammtzahl der in den Civilhospitälern hehandelten 
Typhuskranken starben 9450, was ein durchschnittliches Verhältniss 
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von 1:4,7 ergiebt :9 150:449601. In den einzelnen Gouverne- 
ments verhielt jjeh die Mortalität verschieden, und zwar wie 
1:3 in den Hospitälern der Gouvernements Saratow und Kurland, 



1:3,1 . 


. * . * Taurien, 


1:3,2. 


. * * * Smolensk, 


1:3,3. 


* * • . Mohilew, 


1:3,4. 


... * Wilebsk, Wolhynien und 




Kiew, 


1:3,6. 


... > Twer und Minsk, 


1:3,7 . 


... - Lirland und Podohen, 


1:3,8. 


... * Cherson, 


1:4 > 


* . » • Wladimir, Grodno, Kasan 




und St. Petersburg, 


1:4,2. 


... * Nowgorod, 


1:4,3. 


... * Kostroma und Perm, 


1:4,4. 


• * . * Olonetz, 


1:4,5. 


W.Ina, 


1:4,6. 


... * Pskow und Rjasan, 


1:4,7. 


... . Jekaterinoslaw,Charkow, 




Tschernigow und Nishny- 




Nowgorod, 


1:4,9. 


... * Jaroslaw, 


1:5 . 


» • . * Simbirsk, Pensa, Oren- 




burg und Kursk, 


1:5,2. 


... • Poltawa, 


1:6 • 


>. > . . Wjatka, Samara und Wo- 




logda, 


1:6,1 . 


... * Tambow, 


1:6,4 » 


» » . . Woronesh, 


1:6,7. 


» » . * Kaluga, 


1:7,2. 


Tula, 


1:7,3. 


Orel, 


1:7.7. 


• > > . Moskau und 


1:8 . 


» » » ^ . Kowno. 
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Gestützt auf die Grundsätze einer rationellen Therapie, richtete 
sich die Behandlung des Typhus nach dem Characte^der Form und 
dem Grade des krankhaften Processes. Frische Fälle wurden überall 
gleich leicht und rasch geheilt; durch Mangel an Hilfsleistung und 
unzweckmässiges Verhalten vernachlässigte, bis zur Erschöpfung, 
geschwächter Nutrition und Säfteverderbniss gebrachte Fälle dage- 
gen erforderten alle nur mögliche Anstrengung der ärztlichen Kunst, 
welche dessen ungeachtet nicht selten fruchtlos blieb. 

Unter den gebräuchlichen Heilmethoden erwies sich die anti- 
phlogistische nur dann nützlich, wenn der Character des Typhus 
mehr Neigung zum synochalen zeigte. Bei höheren Graden von Lun- 
gen- und Gehirnaffection wurden an einigen Orten bisweilen allge- 
meine Blutentziehungen mit Nutzen angewandt, doch erforderte ihr 
Gebrauch, ausser bei rein entzündlicher Complication , besondere 
Vorsicht. Die innerliche Anwendung von Säuren und Chlorwasser, 
welche sich bei der reinen Petechialform des Typhus, mit Neigung 
zum ady nauiischen Character und zu Säfteentmischung, bewährt 
hatte, leistete bei galligem Character und Complication mit bedeu- 
tender katarrhalischer Affection des Magens und der Därme und 
atonischem Durchfall, in Folge folliculärer Verschwärung, nicht nur 
nichts, sondern war an manchen Orten selbst schädlich. — Calomel 
in kleinen, häufigen Gaben, in Verbindung mit Opium, oder ohne 
dasselbe, erwies sich als eins der besten Mittel im Abdominaltyphus. 
Mit besonders günstigem Erfofge wurde es unter andern in den Hos- 
pitälern zu Tambow und Charkow angewandt. In dem erstem wur- 
den mit diesem Mittel 320 Typhuskranke behandelt, von denen 45 
starben (1 :7,1); zu Ende des Jahres jedoch, als der Typhus daselbst 
häufiger unter der Petechialform aufzutreten begann, erwies sich die 
Anwendung des versüssten Quecksilbers weniger heilsam. An einigen 
Orten beobachtete man bei dessen Gebrauche eine günstige Einwir- 
kung auf Verminderung und Beseitigung des typhösen Durchfalls. 

Die innerliche Anwendung des essigsauren Zinks wurde im 
Gouvernementshospital zu Nishny-Nowgorod bei 105 schweren Fällen 
von Petechialtyphus, zum grössten Theil mit hartnäckigem atonischem 
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Durchfall complicirt, versucht. Es starben 27, genasen 78; unter 
den letztern war bei 17 die rasche Besserung nach dem Gebrauch 
des Zinkes augenfällig, bei 60 erfolgte die Genesung allmälig, ohne 
auffallende Heilwirkung des Mittels. Alle 27 tödtlich endigenden 
Fälle gehörten zu den schwersten und vernachlässigten; darunter 
war bei 16 der Typhus mit einem entzündlichen Zustande verschie- 
dener Organe complicirt, z. B. der Lungen, der Leber, des Herz- 
beutels, des Larynx und Pharynx, und bei einigen mit Hydrops. 
Ausserdem erwies sich das essigsaure Zink innerlich überaus nützlich 
in krankhaften Affectionen der Nervencentren, nach überstandner 
Krise des Typhus. 

Das salpetersaure Silber wurde ebenfalls im Nishny-Nowgorod'- 
schen Hospital in 45 schweren Typhusfällen versucht. Eine ent- 
schiedene Wirkung zeigte das Mittel bloss in 6 Fällen, 34 genasen, 
11 starben (1 : 4). 

Ausschliesslich hydropathisch wurde der Typhus, bei Kranken 
von guter Constitution und in nicht vernachlässigten Fällen, mit Er- 
folg behandelt in den Hospitälern zu St. Petersburg (für gemeine 
Arbeiter), Grodno, Sokolka (Gouvernement Grodno), Wladimir (Wol- 
hynien), Lebedin und Kupjansk (Gouvernement Charkow). 

In Walki (Gouvernement Charkow) wurde in 2 Fällen die 
Blatternimpfung in der rechten Reg. iliaca vorgenommen, doch 
schlug dieselbe fehl; einer der Kranken genas, der andere starb. 

Unter den Complicationen des Typhus erforderte der Durchfall 
während des ganzen Krankheitsverlaufes eine besondere -Aufmerk- 
samkeit. Von seinem Grade und der Heftigkeit hing in der Mehrzahl 
der Fälle der weitere Verlauf und der Erfolg der Behandlung ab. 
Von Arzneimitteln benutzte man gegen den Durchfall das salpeter- 
saure Silber, das essigsaure Blei, Opium- und Eisenpräparate, schwe- 
felsaures Kupfer und Alaun in Verbindung mit narkotischen Mitteln. 
Quassia, Dec. rad. Sumbul und dergl., sowohl innerlich als auch 
in Klystiren, doch nicht selten äusserte keines der genannten Mittel 
eine entschiedene Wirkung. Im Hospital zu Gshatsk (Gouvernement 
Smolensk) reichte man in einigen Fällen mit Erfolg frische Birken- 
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kohle, als Pulver oder als Digestion, und zwar in grossen Gaben, 
bis zu zwei Drachmen des Pulvers, oder 5vj der Digestion aus 
3ß Kohle. — Im Shitomir'schen Hospital wurde in 13 Fällen von 
Petechialtyphus mit fauligem Durchfall, Aq. picea in häufigen Gaben, 
abwechselnd mit Infus. Valeriana, mit Nutzen angewandt. Im Hospi- 
tal zuSimbirsk sistirte in einem Falle, bei einem 25jährigen Typhus- 
kranken, ein colliquativer Durchfall im Ausgangsstadium eines hef- 
tigen Typhus, nach der 15tägigen Application von Klystiren aus 5ß 
reinen Birkenlheers, mit einem Eigelb und 5vj Gerstenabsud. 



Hit Wechselfiebern behaftet wurden im Laufe des Jahres in die 
Gouvernements- und Kreishospitäler 37626 Kranke aufgenommen, 
also i der Gesamtzahl (37626: 302702). In den Hospitälern der 
verschiedenen Gouvernements war das Verhältniss verschieden, und 
zwar betrug dasselbe 
£ in den Hospitälern der Gouvernements Astrachan und Kursk, 
£ » » » * » Witebsk, Wolhynien, Kiew, 

Simbirsk, Poltawa, Tscherni- 
gow , Tula , Minsk , Mohilew 
und Kurland; 
4 » » » » » Woronesh, Jekaterinoslaw , 

Livland,Tambow, Moskau und 
Samara ; 

i » » » » » Kasan, Kowno,Ta urien, Char- 

kow, Rjasan und Saratow; 

i • • » » » Grodno,Kaluga,Podolienund 

Pskow; 

t\j » » * » » 01onetz,Wladimir,Smolensk t 

Nowgorod, Pensa, Orenburg 
und im Sabaikal'schen Be- 
zirke; 

Vi • » » • » Stawropol, Cherson, Tiflis u. 

Twer; 
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y'i in den Hospitälern der Gouvernements Wjatka, 
-rV » » » » » Wilna, 

T6 • » 



tV 



» » 



von Bessarabien, 



Nishny-Nowgord und Orel, 



1 9 » » » » Tomsk, 

» » » > » Jaroslaw, 

1 » » » » » Wologda, 



fo • • » der Gouvernements Kostroina, 

i 

Vi 

i 

y^ » » » » » St. Petersburg, 

3*5 » » » » » Tobolsk, 

^ » » » * » Ehstland, 

^ » » » » » Archangelsk, 

^ * * » » » Perm und bloss 

T ^3 » » » » » Irkutzk. 

Bei bedeutender extensiver Verbreitung, hatten die inlermitti- 
renden Fieber im verflossenen Jahre nicht selten einen bösartigen 
Characler, waren langwierig und hartnäckig, zeichneten sich durch 
Verschiedenheit des Typus und der Formen, durch Neigung zu Rück- 
fällen, zu organischen Affectionen innerer Organe und durch rapide 
Entwickelung von Gachexie und Hydrops aus, vorzüglich in den 
Gouvernements Li vi and, Kurland, Minsk, Mohilew, Witebsk, Kowno, 
Grodno, Pskow, Twer, Smolensk, Hoskau, Kaluga, Tula, Poltawa, 
Wolhynien, Podolien, Kiew, Jekaterinoslaw, Astrachan und Taurien; 
schwächer und weniger bösartig als in früheren Jahren, waren sie 
in den Gouvernements Cherson, Woronesh, Tschernigow, Ehstland, 
Olonetz, Perm, Wladimir, Rjasan, Samara, Kasan, Pensa, Orenburg, 
Nishny-Nowgorod und Saratow. Hier waren die Wechselfieber we- 
niger hartnäckig, wichen leichter der ärztlichen Behandlung, vergin- 
gen oft von selbst und waren seltener von üblen Ausgängen begleitet, 
ausser in eingeschleppten Fällen, welche alle Grade und Formen 
der Krankheit wahrnehmen Hessen. 

Unter den bösartigen Formen intermittirender Fieber traf man 
an manchen Orten apoplectische oder comatöse. Sie waren von Zei- . 
chen der Aflection des Nervensystems, welche sich besonders während 
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der Aniilile entwickelten, und von bedeutendem Leiden der Milz be- 
gleitet. Diese Vorm, mit ihren verschiedenen Abstufungen, beobachtete 
man im Allgemeinen vorzugsweise häufig in den südlichen Gouver- 
nements, bei den nach Beendigung des Krieges aus der Krim zurück- 
kehrenden Kranken. In den Odessa 'sehen Hospitälern kamen im Laufe 
des Jahres nach einander mehrere Fälle von comalösem Wechsel- 
fieber vor, wo ausser den gewöhnlichen Symptomen, noch Zittern 
des ganzen Körpers, Krämpfe der Extremitäten, Verlust des Gefühls 
und Bewusstseins, Delirien und endlich Coma , meist mit tödtlichero 
Ausgange, beobachtet wurden. Ausserdem sah man 6 Fälle der Art 
im Hospital zu Wladimir (Wolhynien), 3zuKaluga, 2 zu Peremyschl 
(Gouvernement Kaluga), 1 zu Charkow, 1 zu Proskurow (Podolien), 
1 in Noworshew (Gouvernement Pskow), 1 in Rostow (Gouvernement 
Jekaterinoslaw) und 1 in Friedrichstadt (Gouvernement Kurland). 

Darunter litt im Charkow'schen Gouvernementshospital ein 18 jahriger 
Patient, von kräftiger Constitution, schon öfter an tertianem Wechselfieber, 
welches dem Gebrauche des Chinin nur mit Mähe wich. Im Mai 1856 
erkältete er sich und erkrankte von Neuem. Anfangs klagte er bloss über 
allgemeines Unwohlsein, ohne dass sich irgend welche örtlichen Krank- 
heitserscheinungen wahrnehmen Hessen; darauf folgte ein deutlicher Fie- 
berparoiysmus, wobei der Frost von ungewöhnlich langer Dauer und 
stark war, verbunden mit Congestionen zum Gehirn, hierauf eine kurze 
Hitze und Schweiss, womit der Anfall ein Ende hatte. Während desselben 
wurden dem Kranken 6 blutige Schröpfköpfe auf den Röcken applicirt und 
in der Apyreiie bekam er Chinin innerlich. Am nächstfolgenden Tage 
fühlte er sich gut; am dritten aber begann zu derselben Zeit ein noch viel 
heftigerer Frost als der erste, mit Zeichen von Gehirncongestion, die rasch 
in dem Maasse zunahm, dass die Krankheit einer Apoplexie völlig ähnlich 
sah. Gleich zu Anfang dieses Paroxysmus hatte der Patient 20 Gran 
Chinin bekommen und waren trockene Schröpfköpfe auf dem Rücken ge- 
setzt, hierauf noch 20 Gran Chinin in Klystirform beigebracht worden; 
doch ungeachtet dessen nahm der Fieberfrost nur noch zu und endigte 
endlich tödtlich in einen vollständigen apoplectischen Anfall. Bei der See- 
tion fand man starke Hyperämie des Gehirns und seiner Häute, mit Zer- 
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reissung der Hirnsubstanz und apoplectisehem Ergüsse in die rechte grosse 
Hemisphäre. 

In den Hospitälern zu Pskow und Poltawa traf man gleichfalls 
Wechselfieberfälle mit Affection des Gehirns, doch steigerten die- 
selben sich nicht zur comatösen Form; freilich äusserten sich wäh- 
rend des Hitzestadiums Symptome heftigen Blutandrangs zum Gehirn, 
kamen Krämpfe und Schmerzen in Händen und Füssen vor, biswei- 
len sogar Bewußtlosigkeit und häufig Erbrechen, doch alle diese Er- 
scheinungen sehwanden rasch mit dem Ausbruch des kritischen 
Schweisses. Im Hospital zu Bronnitza (Gouvernement Moskau) beob- 
achtete man unter 140 Wechselfieberfällen 25 Mal Delirien während 
des Anfalls; im Werro 'sehen Hospital (Gouvernement Livland) war 
unter 1 40, fast ausschliesslich durchziehendem Militär angehörigen, 
Wechselfieberkranken, bei 2 ein tertianes Wechselfieber von Symp- 
tomen einer Encephalitis begleitet, und trat bei 3 unter der Form 
periodischen Wahnsinns auf; während des Anfalls nämlich entwickel- 
ten sich Wutherscheinungen, so dass die Kranken nur mit Mühe zur 
Ruhe zu bringen waren. In diesem Zustande verblieben sie ungefähr 
24 Stunden, bis sie in völlige Erschöpfung und Schlaf verfielen; 
während der fieberfreien Zeit verbrachten die Patienten ganze Tage 
und Nächte hindurch in Gebeten, indem sie alle Zeichen einer reli- 
giösen Monomanie darboten. Zwei von ihnen genasen völlig , unter 
dem Gebrauch grosser Dosen Chinin mit kleinen Gaben Opium, der 
dritte starb, doch ist leider der Sectionsbefund nicht angegeben. 
Im Hospital zu Starooskolsk (Gouvernement Kursk) traten 2 Fälle 
von Febris Intermittens mit Wahnsinn während der Paroxysmen auf. 
Beide genasen. 

An einigen Orten zeichneten sich, besonders im Frühjahr und 
Sommer, die intermittirenden Fieber durch einen galligen Cbarader 
aus, der sich in den Zeichen einer starken Hyperämie der Leber, 
vermehrter Gallenabbonderung und bisweilen wirklicher Reizung des 
serösen Leberüberzuges aussprach. Diese Form wurde ausschliesslich 
bei quotidianem Typus beobachtet, im April kam sie in ziemlich be- 
deutendem Grade im St. Petersburger und in den angrenzenden Gou- 
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vernements vor, wobei der Fieberparoxysinus gewöhnlich mit einem 
kurzen, kaum bemerklichen Froste begann; hierauf folgte Hitze und 
stetig zunehmender Kopfschmerz, mit Congestionserscheinungen zum 
Kopfe, von welchen Injection derConjunctiva oculorum und leichtes 
Delirium, das bei erweckter Aufmerksamkeit der Kranken aufhörte, 
die constantesten waren. Zugleich erschienen während der Paroxys- 
men Beängstigung und quälende Uebligkeit, welche in heftiges, gallig 
gefärbtes Schleimbrechen überging; die Leber zeigte bei der Unter- 
suchung erhöhte Empfindlichkeit und vergrössertes Volumen. Die 
Paroxysmen endigten mit einem leichten, allgemeinen Schweisse; die 
Apyrexie trat gewöhnlich in den Morgenstunden ein; bei allen Kran- 
ken entwickelte sich nach 2 — 3 Anfallen Gelbsucht. Im Arbeiter- 
hospttal zu St. Petersburg beobachtete man Wechselfieberfälle mit 
galligem Durchfall. Nach einem kaum merklichen Frost nämlich 
folgte eine heftige und anhaltende Hitze; die Haut war dabei vor- 
züglich heiss, die Zunge trocken und roth; zugleich erschienen rasch 
aufeinander folgende, flüssige, biliöse Stublausleerungen, hierauf ein 
allgemeiner Schweiss, mit dessen Auftreten alle Krankheitserschei- 
nungen völlig cessirten; der Puls wurde weich nnd ruhig, die Zunge 
feucht und die Darmausleerungen minderten sich. Zeichen von starker 
Leberhyperämie und Reizung der Gallenwege bei Wechselfiebern sah 
man ebenfalls im Sommer in den Hospitälern der Gouvernements 
Taurien, Poltawa und Witebsk; bisweilen steigerten sie sich zu ac- 
tiver Entzündung und organischen Veränderungen der Lebersubstanz, 
und zogen immer eine raschere Entwicklung der Wechselfieberca- 
chexie nach sich. 

Im Juni und Juli kamen unter der grossen Anzahl von Wech- 
selfieberfifllen auch solche vor, bei welchen zur Zeit des Par- 
oxysmus cholerische Erscheinungen, in mehr oder weniger hohem 
Grade, auftraten. Im Pinskischen Kreishospital (Gouvernement Minsk), 
wo \ aller verpflegten Kranken an Intermittens litt, erschienen bei 
2 zur Zeit des Anfalls Zittern und Kaltwerden des ganzen Körpers, 
blaue Färbung der Finger, Krämpfe der Extremitäten, Erbrechen, 
Durchfall und hoher Grad von Schwäche; alle diese Symptome schwan- 
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den mit dem Eintritt des Fiebersch weisses. Zu derselben Zeit beob- 
achtete man in den Hospitälern zu Tschernigow und Starooskolsk 
(Gouvernement Kursk) einige Fälle von Wechselfleber mit Durch* 
fall, Erbrechen und Krämpfen, die jedoch alle einen günstigen Aus- 
gang nahmen. 

Hin und wieder begegnete man Fällen unregelmässigeu und un- 
vollständigen Wechselfiebers, mit besonders starker Entwicklung 
einzelner Stadien desParoxysmus und schwachem Auftreten oder völ- 
ligem Wegbleiben der übrigen. Bisweilen fehlten z. B. Frost und 
Schweiss und der, gewöhnlich tertiane, Anfall bestand bloss aus 
Hitze, wobei die kritischen Erscheinungen sich auf das Harnsediment 
beschränkten. Solch ein Fortbleiben des Frostes war gewöhnlich 
von rascher und ausnehmend heftiger Entwicklung der Hitze be- 
gleitet, die nicht selten einen bedrohlichen Grad erreichte. In einem 
solchen Falle (im Tambow'schen Hospital) steigerte sich die Hitze 
bis zu tetanischen Symptomen. Die Fälle, in welchen der Schweiss 
fortblieb, waren meist von raschem Auftreten hydropischer Ansamm- 
lungen unter der Haut und in den serösen Höhlen begleitet. In an- 
dern Fällen beschränkte sich der Anfall bloss auf Schweiss ; 5 sol- 
cher Beobachtungen gehören dem Orel'schen Gouvernementshospital 
an. Im Hospital zu Pskow waren unter den Fällen quotidianen Wech- 
selfiebers mehrere, in welchen Hitze und Schweiss gar nicht vorka- 
men und die Paroxysmen sich bloss auf heftigen Frost, mit Kopf- 
schmerz und dem Gefühl grosser Schwäche, beschränkten. 

Fälle localen oder larvirten Wechselfiebers waren nicht selten. 
Am häufigsten traten sie unter der Form von Nervenschmerzen auf, 
welche sich entweder über ein ganzes Organ erstreckten, oder sich 
bloss auf einen unbedeutenden Nervenast beschränkten. Ziemlich 
häufig traf man sie in den Hospitälern zu Odessa und in den Gou- 
vernements Astrachan, Taurien, Tschernigow, Grodno, Minsk und 
Witebsk. In Slonim (Gouvernement Grodno) kamen unter 139 Fäl- 
len gegen 50 maskirte Wechselfieber vor. 

Unter der Form qualvoller und heftiger arthri lischer Schmerzen 
der Extremitäten und des Rückens beobachtete man Wechselfieber- 
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anfalle in den Kreishospitälern zu Bjelsk (Gouvernement Grodno)und 
Nowgorod-Sewersk (Gouvernement Tschernigow). Im Simphero- 
pol'schen Hospital beschränkte sich der Fieberanfall bisweilen auf 
heftiges Schneiden in den dünnen Därmen, das mit dem Ausbruch 
des Seh weisses wieder aufhörte. Dergleichen Fälle kamen auch im 
Bjelsk'schen Hospital vor, nur mit dem Unterschiede, dass hier die 
statt des Anfalls auftretenden Schmerzen von Uebligkeit und Er- 
, brechen begleitet waren. Im St. Petersburger Arbeiterhospital wur- 
den 2 Fälle larvirten Wechselfiebers beobachtet, in welchen statt 
des Anfalls ein trockner, erstickender Husten erschien, der wäh- 
rend des freien Intervalls vollkommen verschwand. Aehnliche Fälle, 
in welchen die Paroxysmen sich auftrocknen Husten mit Erbrechen, 
ohne Frust und Schweiss, beschränkten, kamen im Poltawa'schen 
Gouvernementshospital vor. 

Zwei Fälle larvirten Wechselfiebers wurden im Nowgorod'schen Gou- 
vernementshospital beobachtet. 

Der eine von ihnen äusserte sich als Leiden des Plexus pulmonalis nervi 
sympathici, wobei der Kranke von 4 Uhr Nachmittags bis Mitternacht 
einen unausgesetzten, trocknen Husten hatte, der ihn in hohem Grade 
angriff. Dieser Paroxysmus endigte mit einem reichlichen kritischen 
Sehweisse, auf welchen am Morgen ein freier Intervall folgte, in dem 
kaum eine Spur des vorhergegangenen Leidens zu entdecken war; doch 
um 4 Uhr Nachmittags erneuerte sich der Anfall und währte bis um Mit- 
ternacht. Dem Kranken wurde Chinin zu 4 Gran, mit Opium und Sulph* 
aurant. antim. gr. \ , verordnet. Vier solcher, während der Apyrexie 
gereichter Pulver Hessen den Anfall nicht wieder erscheinen. 

Der zweite Fall war interessant wegen des Reüexleidens, das der Ner- 
vus sympathicus auf die Nieren äusserte. Der Kranke begann nach 2 — 3 
vollständigen Paroxysmen einen dumpfen, drückenden Schmerz in der Nie- 
rengegend zu fühlen, wonach Anfangs erschwertes Harnen eintrat, und hier- 
auf ein völliges Aufhören der Harnsecration, das mit Paralyse der Harn- 
werkzeuge drohte. Nach Einführung des Katheters floss fast gar kein Urin 
ab. Obgleich der Patient erst dann ärztliche Hilfe nachsuchte, als die Fie- 
beranfalle schon aufgehört hatten , so wurde die Krankheit doch, in Rück- 
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sieht auf <len Gang, für ein Wechselfieber mit einem Reflexleiden des Sym- 
pathie*» in seinem Nieren- und hypogastrischem Geflechte diagnosticirt, 
dem Kranken innerlich chronensaures Chinin mit \ Gran Opium, and 
äosserlich auf die Kreuz- und Blasengegend die Troussean'schen Um- 
schläge aus Brotkrumen, Spir. Campbor., Tinct. Opii und Eztr. Strammonii 
applicirt. Bei dieser Behandlung schwanden alle quilenden Symptome des 
erschwerten Harnlassens , der Urin wurde mit Leichtigkeit eicerairt und 
der Kranke ging zum Gebrauch bittrer und eisenhaltiger Mittel über, die 
ihn völlig wiederherstellten. 

Im Rjasan'schen Gouvernementshospital wurde ein Wechselfieber 
unter der Form von Krämpfen in den obern und untern Extremi- 
täten beobachtet. 

Ein 19 jähriger junger Mann, von zarter, lymphatischer Constitution, 
fühlte 2 Tage vor seinem Eintritt in das Hospital, Abends einen «bedeu- 
tenden Prost, und bald darauf erschienen krampfhafte Bewegungen in den 
Extremitäten und vorzuglich stark in den Bauchmuskeln, welche sich fort- 
während, wie unter der Einwirkung der Eleetricität, contrahirten; die 
Gesichtsmuskeln befeinden sich dabei in normalem Zustande. Ausser diesen 
Symptomen und unruhigem Schlafe, in welchem die krampfhaften Contrae- 
tionen der Bauchmuskeln zwar schwächer wurden, doch nicht völlig auf- 
hörten, klagte der Kranke über nichts. In Berücksichtigung dessen, dass 
die Krankheit mit einem, wenn gleich unbedeutenden, Froste angefangen 
hatte, wurde sie als unregelmässiges intermittirendes Fieber diagnosticirt 
und dem Kranken innerlich Chinin, gr. -fa p. d., tj stündlich gereicht, 
lusserlich aber Abends und Morgens zu beiden Seiten der Wirbelsäule 10 
trockene Schröpfköpfe applicirt. Patient schlief ruhig und am Morgen des 
nächsten Tages hatten die Krämpfe in den untern Extremitäten aulgehört, 
dauerten jedoch in den obern, obgleich schwächer, fort; die Bauchmuskeln 
contrahirten ach gleichfalls mit geringerer Stärke. Unter dem Fortge- 
brauch des Chinins wurden die trocknen Schröpfköpfe statt iwei-, dreimal 
täglich applicirt und am 3ten Tage blieben nur noch höchst unbedeutende 
Contractionen in den Bauchmuskeln nach, besonders im M. rectus abdom., 
doch auch diese Symptome verschwanden allmälig am iten Tage, unter 
dem Fortgebrauch der früheren Mittel. Um einem Recidive voriubeugen 
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wurden dieselben bis mm 6ten Tage fortgesetzt und der Kranke erst am 
tOten Tage entlassen. Seitdem sind die krampfhaften Erscheinungen nicht 
wiedergekehrt. Eine Alteration der Milz wurde in diesem Falle nicht an- 
getroffen. 

Die übrigen Fälle localen Wechselfiebers gehörten der gewöhn- 
lichen Form an, bestehend in nervösen Schmerzen einzelner Theile 
des Kopfes und Gesichts, besonders der Augenbraunengegend, dos 
Augapfels, der Schlafen und Zähne. Darunter ist ein Fall, unter der 
Form einer Neuralgie der Schläfengegend, mit Entzündung der 
Augen, der Erwähnung werth. 

Eine 40jährige Kranke, von ziemlich kräftigem Körperbau, wurde am 
2ten October in das Minsk'sche Hospital des Collegiums der allgemeinen 
Fürsorge mit Conjunctivitis und Keratitis, welche schon mehr als eine Woche 
gedauert hatten und einer häuslichen Behandlung nicht gewichen waren, aufge- 
nommen. Ausser bedeutender Röthung der entzündeten Häute, beständigem 
Schmerz und Lichtscheu, klagte die Patientin über völlige Augenschwäche, 
welche ihr kaum erlaubte, grössere Gegenstände zu unterscheiden. Ueber- 
dies litt sie an starkem Kopfweh, besonders in den Knochen der Schläfen- 
gegend, mit krampfhaften Ziehen, welches vorzüglich Nachts an Heftigkeit 
ninahm. Eine antiphlogistische Behandlung verminderte bedeutend die Rö- 
the der Conjunctiva uud Cornea, trug aber nichts zur Verbesserung des 
Sehvermögens bei, wobei die Schlaflosigkeit in Folge der Schmerzen die 
Kranke erschöpfte. Einreibungen von Veratrin mit Morphium in die Schil- 
fengegend hatten ebenfalls nicht den gewünschten Erfolg, so wie auch die 
innerliche Anwendung von Aconit und Colchicum. Den 8ten October war 
bat gar keine Röthung der ergriffenen Augenhäute vorhanden, doch das 
Sehvermögen blieb unverändert und das Leiden der Kranken nicht vermin- 
dert. Am 9ten October zeigte sich, nach heftigen nächtlichen Schmerzen, 
die jedesmal um Mitternacht am stärksten waren, abermals Röthung der 
Conjunctiva und Cornea; der Kranken wurde innerlich schwefelsauses Chi- 
nin (grij p. d ) mit auflösenden Extracten und Pulv. rad. Rhei verordnet 
Nach den ersten vier Gaben schlief Patientin besser und die Röthung der 
Augen hatte nicht nur nicht zugenommen , sondern sich selbst vermindert, 
das Sehvermögen gebessert. Am lOten October wurde die Arznei wieder- 
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.holt; in derNarht kein Schmerz, ruhiger Schlaf. Am Uten sieht die Kranke 
gut, die Röthung der Augen ist vollkommen verseh wunden; die Dosis des 
Chinin bisaufgrvj in 24 Stunden vermindert Am IStenOctober waren alle 
krankhaften Symptome völlig geschwunden; die Kranke erhielt an diesem 
Tage noch 4 Gran Chinin, am folgenden 3, am 14ten zwei, und am löten 
einen Gran, und wurde am 2 Osten völlig genesen aus der Anstalt entlassen. 

An manchen Orten machte man die Beobachtung, dass auch mas- 
kirle Wechselfieber, bei langwieriger und hartnäckiger Dauer, Inter- 
mittens-Cachexie und Hydrops nach sich zogen. 

Das Vorwalten dieses oder jenes Fiebertypus hing in den Civil- 
bospitflern nichl selten von zufälligen Bedingungen der Aufnahme 
einer mehr oder weniger bedeutenden Anzahl Kranker mit vernach- 
lässigten, complicirten und durch oft mehrmals nach einander er- 
folgte Recidive modificirten Fieberformen ab. Im Laufe des Jahres 
traf man den quotidianen Typus vorzugsweise in den Hospitälern der 
Gouvernements St. Petersburg, Olonetz, Jaroslaw, Smolensk, Woro- 
nesh und Kursk (ausser den Städten Kursk, Schtschigrow und Sud- 
sba); ferner in dem Gouvernementshospital zuTambow, wo ungefähr 
\ aller Wechselfieberfälle den quotidianen Typus hatte, und in den 
Kreishospitälern zu Pirjatin (Gouvernement Poltawa), Nowgorod- 
Sewersk (Gouvernement Tschernigow) und Slawjanoserbsk (Gouver- 
nement Jekaterinoslaw). In gleicher Anzahl mit dem tertianen kam 
der quotidiane Typus vor in den Hospitälern der Gouvernements 
Pensa, Cherson, Charkow (ausser Sumy), Kasan und Tambow (das 
Gouvernementshospital ausgenommen); ferner imNishny-Nowgorod'- 
schen Gouvernementshospital und im Goldingen'schen Kreishospital 
(Gouvernement Kurland). Der tertiane Typus herrschte vor in den 
Hospitälern der Gouvernements Perm, Nowgorod, Twer, Pskow, 
Livland, Kowno, Wilna, Witebsk, Grodno, Wladimir, Rjasan, Kaluga, 
Moskau, Orel, Tula, Minsk, Mohilew, Tschernigow (ausser Nowgorod- 
Sewersk), Poltawa (ausser Poltawa, Romny und Pirjatin), Podolien, 
Taurien, Jekaterinoslaw (ausser Slawjanoserbsk), Simbirsk, Orenburg, 
Saratow, Astrachan; ferner im Gouvernementshospital zu Kursk und 
in den Kreishospitälern zu Sumy (Gouvernement Cherson), Schischi- 
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grow und Sudsha (Gouvernement Kursk). Der Quartan-Typus wurde 
im Allgemeinen seltener als der quotidiane und tertiane angetroffen, 
und zwar grösstenteils im Herbst, an manchen Orten, z. B. in Liv- 
land und Mohilew, kam er gar nicht vor. Dagegen waren Quartan- 
fieber ziemlich häufig in den Hospitälern des Gouvernements Astra- 
chan, in welchem dieser Typus endemisch ist; ferner in den Gouver- 
nementshospitälern zu Minsk und Kursk und in den Kreishospitälern 
zu Sumy (Gouvernement Charkow), Sudsha und Putiwl (Gouverne- 
ment Kursk), und zu Bausk (Gouvernement Kurland). Die Zahl der 
quartanen Fieberfölle betrug im Simbirsk 'sehen Gouvernementshos- 
pital \ aller Fieberkranken und beinahe \ in den Hospitälern des 
Gouvernements Poltawa (319:762) und im Kreishospital zu Romny 
(66:123). Ausserdem beobachtete man den Quartantypus ziemlich 
häufig in Skwira (Gouvernement Kiew), wo er in frühem Jahren 
nur äusserst selten vorgekommen war. 

Complicirte Wechselfiebertypen traf man unter der Form von 
F. intermittens quotidiana duplicata. 
1 mal unter 62 Fällen im Porchow'schen Hospital (Gouvern.Pskow), 

» » Bogorodsk'schen » » Moskau), 

» » Sokolka'schen • » Grodno), 

» » Kaluga'schen » 

» » Wladimir'schen » » % Wolhynien), 

» » Starooskolsk'schen » * Kursk) und 

» » Ostrow'schen » » Pskow). 

Die Anfälle erschienen dabei am Morgen und am Abend und wa- 
ren durch überaus kurze, doch nichts desto weniger völlig fieber- 
freie Intervalle von einander getrennt. 

Fälle von F. interm. tertiana duplicata kamen vor: 
1 mal unter 38 Wechselfieberfallen im Hospital zu Witebsk, 

4 » » 21 9 » »»• Bachmut (Gouverne- 

ment Jekaterinoslaw ), 
4»» 2.41 » »*» Kaluga. • 

Alle Patienten hatten bedeutende Alterationen der Eingeweide 
und grossen Kräfteverfall. 
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Tertiana duplex wurde bei 3 Kranken (von 151) im Hospital zu 
Orel beobachtet; die Paroxysmen waren doppelter Art, die heftigem 
traten an den ungeraden, die schwächeren an den geraden Tagen ein. 

Quartana duplicata traf man bloss einmal im Hospital zu Kup- 
jansk (Gouvernement Charkow). 

Atypische Wechselfieber beobachte man 3 in Orel (unter 151), 
13 inRowno (Gouvernement Wolhynien, unter 70), 20 in Bachmut 
(Gouvernement Jekaterinoslaw, unter 219), 26 in Nishny-Nowgorod 
(unter 242) und 42 in Simbirsk (unter 483). 

Die WechselGeber gingen in remittirende Fieber und in Typhus 
Ober, und zwar die quotidianen häufiger als dietertianen. In solchen 
Fällen pflegten die Ireien Intervalle allmälig kürzer zu werden, in 
dem Maasse als die Paroxysmen langdauernder wurden, und ver- 
schwanden endlich ganz, indem sie einer blossen Remission Platz 
machten. Zugleich verfielen die Kräfte der Kranken, die Zunge wurde 
trocken und hart, es zeigte sich Schlummersucht und ein leichtes, 
Anfangs noch nicht ununterbrochenes Delirium, worauf noch andere, 
auf Affection des Nervensystems deutende Symptome folgten. Wenn 
ein tertianes oder quartanes Fieber, das schon eine bedeutende Ent- 
wickelung im Organismus erreicht hatte, in Typhus überging, beob- 
achtete man bisweilen den gleichzeitigen Verlauf beider Krankheits- 
processe neben einander, indem man während eines vollständig ent- 
wickelten typhösen Krankheitsbildes alle 2 — 3 Tage einen Fieberparo- 
xysmus auftreten sah, welcher aus einem periodisch wiederkehrenden 
Froste, Steigerung der Hitze und dem Ausbruch eines allgemeinen 
Seh weisses bestand. Im Kursk'schen Gouvernementshospital beobach- 
tete man bei 6 aus der Krim angelangten Soldaten eine solche Ver- 
bindung des Typhus mit Wechselfieber, welche alle durch den inner- 
lichen Gebrauch von Calomel mit schwefelsaurem Chinin geheilt 
wurden. Aehnliche Beobachtungen machte man in den Hospitälern 
zu Sumy (Gouvernement Charkow), Wladimir (Wolhynien) und Os- 
trow (Gouvernement Pskow). Dabei fehlte nur in wenigen Fällen der 
Fieberfrost während des Anfalls, sondern derselbe beschränkte sich 
auf periodische Zunahme der Hitze und einen ausnehmend reichlichen 
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Schweiss, entweder auf dem ganzen Körper oder nur auf Gesicht, 
Hals und Brust. 

Oder aber das Wechselfieber trat in den Ausgangsperioden des 
Typhus auf, was man besonders in denjenigen Gegenden beobachtete, 
wo die epidemische Entwicklung desselben mit der Zunahme der In- 
termittens zusammenfiel. Eine hierher gehörige Beobachtung wurde 
im St. Petersburger Hospital für gemeine Arbeiter gemacht. 

Ein 34jäbriger Kranker , von kräftiger Constitution, wurde am 2ten 
September mit den Symptomen eines Cerebraltyphus zu Ende des zweiten 
Stadiums, im Hospital aufgenommen und begann unter der gewöhnlichen 
Behandlung sich zu bessern. Am 6ten verschlimmerte sich der Zustand des 
Patienten ganz unerwartet, es zeigten sich Symptome, welche eine bevor- 
stehende Ausschwitzung im Gehirn befürchten Hessen: Bewußtlosigkeit, 
Delirien, Verfall der Kräfte; der Puls wurde klein und häufig, die Zunge 
trocken und bleich. Verordnung: Aq. Chlori in Decott. Salep. Den 7ten 
kehrte das Bewusstsein wieder, Patient antwortete auf die an ihn gerichte- 
ten Fragen, die Delirien hatten aufgehört, die Zunge blieb etwas trocken, 
die Behandlung dieselbe, nur wurden noch Uebergiessungen des Kopfes an- 
geordnet. Den 8ten abermals Delirien nnd Bewusslosigkeit, die übrigen 
Symptome wie früher. Es wurde verdünnte Salpetersäure mit arabischem 
Gummi und Inf. Millefolii, zweistündlich einen Esslöffel voll verordnet; die 
Uebergiessungen fortgesetzt. Den 9ten Besserung des Selbstbewußtseins, 
das Delirium hörte auf, die Zunge blieb trocken. Die offenbare Intermission 
in den Kopisymptomen rührte auf den Gedanken, dass sich bei dem Kranken 
eio intermittirendes Fieber entwickele, weshalb Chinin, zu grjj zweistündlich, 
verordnet ward. Vom lOten — 12ten besserte sich der Patient, bei vollem 
Bewusstsein; aus dem linken Ohr zeigte sich ein Ausfluss. Vom täten be- 
gann die Reconvalescenz; der Ohrenfluss dauerte noch bei einiger Schwäche 
fort. Das Chioinsalz ausgesetzt, innerlich Infus. Millefolii, unter dessen Ge- 
brauch der Kranke in einigen Tagen völlig hergestellt ward. 

Bei dem im verflossenen Jahre an vielen Orten, vorzüglich im 
Sommer, herrschenden gastrischen Character der Wechselfieber 
beobachtete man unter den Ausgängen häufig gallig-schleimigen oder 
serös-wässrigen Durchfall. Mit den Rückfällen der Krankheit an 
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Intensität zuuehmmd, wurde er bisweilen so hartnäckig, dass er 
keinen ärztlichen Mitteln weichen wollte und die Kräfte der Kranken 
in hohem Grade erschöpfte. — Der grösste Theil der tödtlich enden- 
den Wechselfieber war durch diese Complication bedingt, und zwar 
am häufigsten in den Hospitälern der Gouvernements Pskow, Livland , 
Kurland, Smolensk, Witebsk, Mohilew, Kaluga, Poltawa, Jekaterino- 
slaw und Taurien, vorzüglich unter den Kranken durchziehender 
Truppencommandos. Die Ausleerungen pflegten Anfangs saturirt gal- 
lig, dunkelbraun oder grünlich, ohne Schmerz undTenesmus zu sein; 
später wurden sie, an Häufigkeit zunehmend, wässrig und waren von 
Brennen und Schmerz im Rectum, so wie auch von Tenesmus begleitet. 
Der Unterleib blieb dabei weich und schmerzlos. Im Hospital zu 
Wjasma (Gouvernement Smolensk) beobachtete man bisweilen bei 
solchen Durchfällen im Wechselfieber Entzündung der Ohrspeichel- 
drüse, mit merklicher Erleichterung für die Kranken. In seltenen, 
isolirt dastehenden Fällen kam unter den Ausgängen derlntermittens 
Dyssenterie vor, namentlich in den Hospitälern zu Kaluga, Peremyschl 
(Gouvernement Kaluga) und Ostaschkow (Gouvernement Twer). 

Im Allgemeinen gingen, besonders in der ersten Hälfte des ver- 
flossenen Jahres, die Wechselfieber rasch in Cachexia typosa über. 
Bisweilen blieb schon nach wenigen Anfällen bei den Kranken aus- 
serhalb der Paroxysmen dumpfer Kopfschmerz, die Zunge wurde 
blass und unrein, der Geschmack bitter und schleimig; dabei klagten 
die Kranken über Schmerz, bisweilen im rechten, häufiger im linken 
Hypochondrium, besonders bei Druck und bei der Untersuchung, 
welche eine Anschwellung der Milz ergab, die oft in keinem Ver- 
hältniss mit der Zahl der vorausgegangenen Anfälle stand. Zu glei- 
cher Zeit entdeckte eine aufmerksame und genaue Untersuchung die 
Symptome seröser Ansammlungen in den Körperhöhlen und unter 
der Haut, namentlich auf den untern Extremitäten und im Gesicht, 
das sich in diesen Fällen durch eine characteristische Blässe aus- 
zeichnete. Die Schwäche der Kranken in dieser Periode, welche in 
keinem Yerhältniss zur Zahl der Paroxysmen stand, wurde noch durch 
den Durchfall gesteigert, welcher gewöhnlich mit den Erscheinungen 
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der Wechselfiebercachexie zunahm. — Der grösste Theil der ein- 
geschleppten Intermittensfälle zeigte eine Neigung zu dieser Aus- 
gangsform und viele dieser Kranken traten mit ausgebildetem Hy- 
drops, Alterationen der Leber und Milz und durch albuminösenHarn 
sieh äusserndem Morbus Brightii in die Hospitäler. Das Maximum sol- 
cher Fälle betrug im Verhältniss zur Gesammtzahl der Weftsel- 
fieber 1:2, das Minimum 1:20. 

Unter den seltenen Ausgangsformen kamen folgende vor: 

Entzündung der Milz bei solchen Kranken, welche lange Zeit 
an Wechselfieber, namentlich tertianem, litten und dabei häufi- 
gen Rückfällen der Krankheit unterworfen waren. Im Haisin 'sehen 
Hospital (Gouvernement Podolien) beobachtete man unter den aus 
der Krim angekommenen Soldaten 3 solcher Fälle, welche alle tödt- 
lich endigten. Im Tambow'schen Hospital ging bei 4 Patienten das 
Wechselfieber in Splenitis, mit entzündlichem Zustande des Bauchfells 
über ; der Ausgang war günstig. Noch traf man Lienitis und Milz, 
abscesse im Twer'schen Hospital. 

Entzündung der Leber beobachtete man einmal, gleichfalls in 
Haisin'schen Hospital. Der Kranke litt lange an quartanem Wechsel- 
fieber, nach dessen Unterdrückung sich Hepatitis mit Abscessbildung 
im vordem Rande des rechten Leberlappens ausbildete. Der Abscess 
öffnete sieh in die Bauchhöhle und der Patient starb. 

Im Pensa'schen Hospital entwickelte sich nach einem durch Chinin 
unterdrückten Wechselfieber eine metastatische Entzündung des Scro- 
tums, mit Uebergang in Gangrän. Nach Abstossung der mortificirten 
Parthien waren beide Hoden blossgelegt und hielten sich nur an den 
Saamensträngen. Die Wiedergenesung erfolgte langsam. 

Im Charkow'schen Hospital bildete sich in einem Fall nach Un- 
terdrückung des Wechselfiebers ein grosser Anthrax auf dem Rücken. 

In Goldingen ^Kurland), wo das Wechselfieber überhaupt stark 
verbreitet und bösartig war, beobachtete man während des Frühlings 
häufig Ausgang in Scorbut. Unter 148 Fällen ereignete sich dies bei 
20, von welchen 10 tödtlich endigten. Nach dem Zeugniss der 
dortigen Aerzte besass diese Form des Scorbuts ansteckende Eigen- 
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Schäften. Ausserdem kam Scorbut als Ausgang von Intennittens im 
Wladimir'schcn Hospital (Gouvernement Wolhynien) bei 16 von 
99, und im Pensa'schen Hospital bei 2 unter 141 Wechsel fie- 
berfällen vor. 

Von den 37626 im Ganzen während des verflossenen Jahres in 
den fflvilhospitälern behandelten Wechselfieberkranken starben 337. 
Der tödtliche Ausgang erfolgte meist durch colliquativen Durchfall, 
Typhus, Höhlenwassersucht, consecutive pathische Zustände der Le- 
ber, Milz und Nieren in Folge von Ablagerung, Erhärtung und wei- 
terer Alteration des Intermittens-Exsudates. Der Tod trat selten wäh- 
rend der Paroxysmen ein. Darunter waren, ausser einigen wenigen 
Fällen, wo der Tod durch apoplectische und comatöse Formen er- 
folgte, besonders 2 im Walk'schen Hospital (Livland) beobachtete 
beachtungswerth, wo der tödtliche Ausgang eine Folge von Anaemie 
des Gehirns, des Herzens und der Lungen während des Hitzesta- 
diums war. In diesen beiden Fällen fand man bei der Secüon die 
Leber und Milz, in Folge acuter Anschwellung, zu einem enormen 
Umfange vergrössert und in dem Zustande höchster Blutüberfüllung; 
die Leber dunkler als gewöhnlich, die Milz von schwarz-violetter 
Farbe, das Gewebe derselben nicht erweicht, Gehirn, Herz, Lungen, 
Magen und Darmkanal völlig blutleer, die Lungen ausserdem emphy- 
sematös. — Im Pernau'schen Hospital endigte ein Wechselfieberfall 
durch heftiges Blutbrechen tödtlich. Das Individuum, welches diese 
Beobachtung darbot, hatte früher eine kräftige Constitution besessen, 
litt jedoch häufig an Wechselfieber, welches ihn endlich in einen anä- 
mischen Zustand versetzte, wobei die Milz bedeutend vergrössert war. 
Bei der Section zeigte sich die ausgedehnte Kapsel der Milz fast leer, 
mit einer geringen Quantität erweichter, halb flüssiger Milzsub- 
stanz. Alle übrigen Organe befanden sich im Zustande bedeutender 
Anämie. 

In einem Falle endlich erfolgte der Tod durch acutes Oedem 
des Kehlkopfes und Kehldeckels. 

Der Kranke trat am löten November, dem 3lenTage nach dem Re- 
cidive eines intermitürenden Fiebers, in das Hospital zu Samara. Der Patient 
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war von mittlerem Wüchse, kräftiger Constitution, gelblichbleicher Ge- 
sichtsfarbe; Gesicht, Hände und Fusse leicht ödematös, doch hinterliess der 
Fingerdnick keine Vertiefungen , die Athmungsorgane relativ gesund , der 
Puls retardirt (65 in der Miaute), der Unterleib beim Druck weich, von 
normalem Umfange, Fluctuation nicht wahrnehmbar, das linke Hypochon- 
drien lacht aulgetrieben, beim Druck etwas schmerzhaft, die Zunge in der 
Mitte weisslicb, die Papillen klein, der Stuhlgang regelmässig. Obgleich 
die beschriebenen Symptome, und besonders das characteristische Aussehn 
des Kranken, die Diagnose ziemlich sicher machten, so wurde dennoch be- 
schlossen, einen Paroiysmus abzuwarten. Derselbe trat nach 2 Tagen, Abends, 
mit einem ausnehmend lange währenden Froste ein; Tags drauf klagte der 
Kranke ober nichts, und im Gesichte war keine Veränderung zu bemerken. 
Am Abend des 7ten Tages wiederholte sich der Anfall mit einem ebenso 
lange anhaltenden Froste. Dem Kranken wurde Chinin verordnet, das er 
eine ganze Woche hindurch brauchte. Es traten keine Fieberanfalle auf, doch 
begann der Kranke über Schmerz in der linken Seite der Kehle, beson- 
ders beim Druck und beim Schlingen, zu klagen. Aeusserlich bemerkte 
man an dieser Stelle eine geringe Anschwellung, im Rachen aber keine 
Veränderung. Das Chinin wurde ausgesetzt und auf den Kehlkopf ein Senf- 
teig applicirt. Am folgenden Tage nahm der Schmerz zu, dasAthmen war 
erschwert und schnarchend. Es wurden ein Brechmittel und 8 Blutegel an 
den Kehlkopf verordnet. Am Abend war die Respiration noch schwieri- 
ger , das Gesicht bleich , die Augen druckten Angst aus , die Hände 
waren kalt, der Puls klein, beim Athemholen warf der Patient den Kopf 
zurück, und man hörte ein tiefes, stossweises Rasseln. Oedem der Glottis 
voraussetzend, scarificirte der behandelnde Arzt den Kehldeckel. Hierauf 
folgte Erbrechen, wobei ein wenig gelblichen, zähen, mit Blutstreifen un- 
termischten Schleims entleert wurde und der Kranke eine geringe Er- 
leichterung fühlte. Es wurde ein Gargarisma aus Infus, herb. Salviae mit 
Kreosot verordnet. Am Morgen war die Respiration freier, der Puls voller 
und weicher; die Scarification ward wiederholt, das Gargarisma fortgesetzt; 
am Abend jedoch nahmen die Erstickungszufälle zu und der Patient starb. 
Die Seclion erwies den Kehldeckel wenigstens um das Vierfache ver- 
grösser t, namentlich dessen linke Hälfte. Dabei war er senkrecht aufwärts 

12 
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gerichtet nnd seitlich lusainmeugebogen, so dass seine linke Hälfte die 
rechte berührte. An seiner obern Fläche bemerkte man die Sporen der 
vorgenommenen Scarification; die Substanz, namentlich das Zellgewebe, 
war von seröser Flüssigkeit und gelblichem, flüssigem Eiter durchdrangen, 
der Umfang des Knorpels nicht verändert, die Stimmritze in Folge von 
Anschwellung der Stimmbänder völlig geschlossen, die rechte Lunge durch 
frische Adhäsionen mit dem Thorax verwachsen, die linke etwas zusammen- 
gefallen in allen Theilen der Lungen, besonders in den hinteren, starkes 
Oedem, im Herzbeutel gegen anderthalb Unzen gelblicher Flüssigkeit, im 
rechten und im linken Herzen flüssiges, schwarzes Blut, die Leber von 
normaler Grosse und ebenfalls mit flüssigem Blute überfüllt, die Gallen- 
blase stark ausgedehnt und voll, die Milz um das Fünffache grosser, als im 
Normalzustande, mürbe, blutreich, mit grobkörnigem Bruche, der Magen, 
die Därme und Nieren normal. 

Bei der Behandlung der Wechselfieber bildeten die Chinasalze, 
wie gewöhnlich, das wichtigste und sicherste Mittel. Sie wurden ent- 
weder in kleinen und häufigen (zu 1 — 2 Gran zweistündlich), oder 
in grossen Einzeldosen vor dem Anfalle gereicht, ohne dass beson- 
dere Vorzüge der einen oder der andern dieser beiden Methoden be- 
merkt worden wären. Im Tambo w 'sehen Hospital wurden unter an- 
dern grosse Dosen Chinin in 58 Fällen versucht, und zwar wich das 
Wechselfieber unter 24 quotidianen, 
nach 1 Dosis bei 10, 

» 2 Dosen » 12, 

» 3 » » 2 Kranken; 
unter 22 tertianen Wechselfiebern 
nach 1 Dosis bei 7, 

» 2 » »9, 

» 3 » »4, 

» 4 » »2 Patienten; 
unter 12 Quartanfiebern 

nach 2 Dosen bei 2, 

» 4 » »8, 

» 6 » »2 Kranken. 
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Unter 156 mit Chinin behandelten Wechsel fieberkranken blieb 
das Mittel bei 1:2 ohne die gewünschte Wirkung und es musste zu 
andern gegriffen werden; darunter beobachtete man bei 3 eine Idio- 
synkrasie gegen das Chinin. Im Pensa'schen Gouvernementshoepital 
wurden grosse Dosen Chinin, zu 8 Gran, zur Nacht, am Tage vor 
dem Anfall, in 12 Fällen versucht, darunter nur bei 8 mit Erfolg; 
durch kleinere Dosen, zu 1 Gran zweistündlich, wurden 70 Kranke 
geheilt. — Im Rjasan'schen Gouvernementshospital wurden in 60 
Fällen kleine Dosen Chinin, zu T ^ Gran 1 — 1|s1Undlich, während 
der Apyrexic verordnet. Bei 11 derselben blieb das Wechselfieber 
nach 4 — 5 Paroxysmen lort, bei 19 zwischen dem 6ten — 10ten An- 
fall, bei den übrigen 30 endlich blieb die Methode erfolglos und der 
Arzt fand sich genöthigt, zu den gewöhnlichen Gaben des Mittels seine 
Zuflucht zu nehmen. — Im Luga'schen Hospital (Gouvernement St. 
Petersburg) erwies sich eine Verbindung von Chinin mit Weinstein- 
säure (Sulphotartras Chinini) von erhöhter Wirksamkeit. In dersel- 
ben Absicht wurde im Pawlograd'schen Hospital (Gouvernement Je- 
katerinoslaw) den Fieberkranken während der Anfälle Salzsäure ge- 
reicht; im Charkow'schen Gouvernementshospital versuchte man in 
10 Fällen das Wechselfieber durch Inhalationen von Chininäther, 
nach der Vorschrift des D r Syzjanko bereitet, zu heilen, doch blieb 
die eine ganze Woche fortgesetzte Anwendung völlig erfolglos. — 
Wenn das Wechselfieber bei Typhuskranken auftrat, oder mit Durch- 
fall oder Entzündung parenchymatöser -Organe complicirt war, er- 
wies sich die Verbindung von Chinin mit Calomel nützlich, bei be- 
deutender Milzanschwelluug — mit Sulph. auralum an (im. , bei 
Katarrh der Magen- und Lungenschleimhaut — mit Salmiak , bei 
Anaemie und Hy drämie — mit Eisen. Gegen hartnäckige Recidive 
war die im Walk'sehen Hospital (Gouvernement Livland) angewandte 
Verbindung von Chinin mit schwefelsaurem Eisen, jedes zu 2 Gran, 
dreimal täglich, äusserst wirksam. Im Lemsal'schen Hospital (Gou- 
vernement Livland) endlich benutzte man in der Absicht die Wirk- 
samkeit des Chinin zu erhöhen, mit Erfolg eine Verbindung der wein- 
geistigen Lösung desselben mit der Fuwler 1 sehen Arseniksolution , 
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indem zu einer Auflösung von 10 Gran Chinin in 3 Drachmen Spi- 
ritus, 1 Drachme Tincl. Fowleri gesetzt und von dieser Mischung 
dreimal täglich 20 Tropfen, bis zur Beseitigung der Anfälle , später 
seltener, gereicht wurden. Von 38 auf diese Weise behandelten 
Kranken blieb das Wechselfieber bei 32 völlig fort, bei den übrigen 
6 wurden die gewöhnlichen Dosen Chinin nöthig. 

Die ausschliessliche Behandlung der Wechselfieber mit Arsenik 
wurde im Tambow 'sehen Gouvernementshospital bei 43 Kranken 
versucht, von denen bei 20 das Mittel ohne Erfolg blieb, während 
bei 23 die Anfälle wegblieben, und zwar 

vor dem 10ten Tage in 1 Fall von Quotidian-, 1 von Tertian- 
und in 1 von Quartanfieber ; 

vor dem 20sten Tage in 3 Fällen von Quotidian-, 2 von Tertian- 
und 2 von Quartanfieber; 

vor dem 30sten Tage in 2 Fällen von Quotidian-, 3 von Tertian- 
und 2 von Quartanfieber; 

vor dem i Osten Tage in 1 Fall von Tertian- und 3 von Quartan- 
fieber. 

Von den 2 übrigen Intermittensfällen endlich, mit quotidianem 
Typus, wurde die innerliche Anwendung des Arseniks bei dem einen 
bis zum 89sten und bei dem andern bis zum 97sten Tage notwen- 
dig. Unter den 23 geheilten Patienten befanden sich 4 bis dahin 
vergeblich mit Phosphor und 2 mit Chinin behandelte. Recidive ka- 
men bei keinem einzigen vor. Im Vergleich mit den übrigen Heil- 
methoden, erwies sich die Anwendung des Arseniks besonders nütz- 
lich bei Complication des Wechselfiebers mit Tuberculosis und Er- 
scheinungen des bevorstehenden Ausganges in Hydrops. In den 
Hospitälern zu Trubtschewsk und Sewsk (Gouvernement Orel) wurde 
die Arseniksolution in 60 Fällen angewandt und erwies sich bloss 
bei 3 wirkungslos; im Nishny-Nowgorod 'sehen Hospital dagegen wur- 
den von 11 mit Arsenik behandelten Kranken bloss 2 geheilt. 

Eine Auflösung von Phosphor in Terpenlhinöl (grjv — Sß) 
wurde im Tambowschen Gouvernementshospital bei 131 Wechsel- 
fieberpatienten versucht, und zwar Anfangs zu 10 Tropfen, viermal 
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täglich, bis zu 16 — 20 Tropfen p. d., jeden Tag um einen Tropfen 
steigend. In 18 Füllen blieb die Anwendung des Mittels fruchtlos, 
bei 5 wurden die Anfälle zwar unterdrückt, kehrten jedoch bald 
wieder, bei den übrigen 108 erfolgte die Genesung 

vor dem lOten Tage nur in 2 Fällen quotidianen Fiebers; 

Tor dem 20sten Tage in 15 quotidianen, 22 tertianen und 6 
quartanen Fieberfällen; 

Yor dem 30sten Tage in 6 quotidianen, 18 tertianen und 8 
quartanen Fällen; 

vor dem 4 Osten Tage in 3 quotidianen, 9 tertianen und 5 quar- 
tanen Fällen;. 

?or dem 50stenTage in 5 quotidianen, 2 tertianen und 3 quar- 
tanen Fiebern. 

Die übrigen 4 Fälle endlich, mit quotidianem Typus ^erforderten 
einen längern Gebrauch des Phosphors, und zwar 55, 62, 66 und 
68 Tage. Unter den durch dieses Mittel geheilten Kranken befanden 
sich 4 vergeblich mit Chinin und 1 2 mit Arsenik behandelte. Im 
Vergleich mit andern: Heilmethoden erwies sich der Phosphor beson- 
ders nützlich bei rheumatischer Gomplication. Im Borissoglebskischen 
Kreishospital (Gouvernement Tambow) wurde der Phosphor gleich- 
falls in einigen Fällen bei intermittirendem Fieber mit Erfolg in 
Anwendung gebracht* 

Von andern Surrogaten des Chinins worden benutzt: 

1 , Salpetersaures Silberoxyd im Kreishospital zu Sumy (Gou- 
vernement Charkow) in 24 Fällen , von denen 8 ohne Recidiv ge- 
heilt wurden, während bei 10 die Anfälle bald wiederkehrten, bei 
den übrigen 6 endlich das Mittel ohne Wirkung blieb. 

2, Salmiak wurde im Pensa'schen Gouvernementshospital in 32 
Fällen mit vollständigem Erfolge, ohne Beihülfe anderer Mittel, an- 
gewandt. 

3, Brechweinstein, in einer Auflösung von 4 Gran in \ Unze 
Wasser, zweistündlich 30 Tropfen, wurde ebendaselbst 22 Wechsel- 
fieberkranken gereicht. In den Hospitälern zu Tambow und Nishny- 
Nowgorod war gleichfalls in vielen Fällen das eine oder das andere 
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der beiden letztgenannten Mittel zur Unterdrückung leichter Wech- 
selfieberformeu ausreichend. 

4, Kochsalz* als ausschliessliches Mittel, wurde in 45 Fällen 
im Nishny-Nowgorod'schen Hospital versucht, zeigte sich aber in 
30 völlig wirkungslos. 

5, Kleesaures Eisen half in demselben Hospital unter 6 Fällen 
bloss einmal. 

6, Üb. gratiolce, im warmen Infusum aus 5j mit 5v Wasser, 
wurde bei der Behandlung der intermittirenden Fieber häufig ange- 
wandt, in den Kreishospitälern des Gouvernements Kasan, inZywilsk, 
Swijashsk, Mainadysh und Tscbistopol. Der Aufguss wurde unmittel- 
bar nach Aufhören des Anfalls, stündlich zu einem Esslöffel, so lange 
gereicht, bis das Fieber unterdrückt war. Es erwies sich dabei das 
Mittel nicht ohne Wirksamkeit in frischen, einfachen Fällen der 
Krankheit, bei Abwesenheit von Complicationen, bei quotidianeui, 
bisweilen selbst bei tertianem Typus und vor dem Erscheinen con- 
secutiver Aflection der Leber und Milz. Wo hingegen des Wechsel- 
fieber-Exsudat sich schon erhärtete und umbildete, wo sich orga- 
nische Veränderungen in den Drüsen des Ernährungssystems aus- 
bildeten, in veralteten, unregelmässigen, complicirten , so wie auch 
überhaupt bei quartanen Fiebern, blieb das Mittel völlig ohne Wir- 
kung. Im Hospital zu Nishny-Nowgorod wurde es in 10 Fällen ver- 
ordnet und half nur in einem. 

7, Von narkotischen Mitteln wurden im Tambow'schen Hospital 
nicht ohne Nutzen Opium, Belladonna, Aconit und Strammovium 
bei schwachen Wechselfiebem aller Typen angewandt. Im Rowno'- 
schen Hospital (Wolhynien) reichte bisweilen zur Unterdrückung 
des Fiebers eine Dose von grj Opium, 2 Stunden vor jedem Paro- 
xysmus, hin, worauf die Anfälle nicht selten nach der dritten Gabe 
wegblieben. Im Ostrow 'sehen Hospital (Gouvernement Pskow) wurde 
in derselben Absicht eine Mischung von Opiumtinctur mit Aq. lauro- 
cerasi verordnet, und erwies sich in 15 Fällen vollkommen wirksam. 

8, Von bittern Mitteln zeigten sich vorzugsweise erfolgreich 
Qnassia im Nishny-Nowgororod's*hen Hospital (in 16 Fällen), Ca- 
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lamus aromaltcus in Surash (Gouvernement Tschernigow, in 15 
Fällen), Tinctura amara und Exlr. nuc. vom. aquos. im Tam- 
bow'schen Gouvernementshospital. 

9, Im Ostrogosb'schen Hospital (Gouvernement Woronesh) wur- 
den 3 Falle von Intermittens mit einer Mischung von Benzoe mit 
Sem. sinap. nigrce behandelt, jedoch ohne allen Erfolg. 

Im Allgemeinen erwiesen sich, mit Ausnahme von Arsenik und 
Phosphor, alle Surrogate des Chinins bloss in leichten Wechselfieber- 
formen nützlich, welche eine diflerentielle Indication für den Ge- 
brauch dieses oder jenes Mittels überflüssig machten. Dergleichen 
Fälle wichen überhaupt mit Leichtigkeit jeder Behandlung, selbst 
wenn sich dieselbe auf die Application trockener Schröpfköpfe an 
die Wirbelsäule, oder der Gebrauch des Rademacher'schen Eichel- 
wassers, oder sogar bloss auf die Einwickelung des kleinen Fingers 
in die Haut einer Eierschaale beschränkte; ja in einigen Hospitälern 
vergingen sie ganz ohne Zuthun der Kunst* 



Von den 16771, während des Jahres 1856 im Reiche von der 
Cholera Ergriffenen, wurden 2740 in den Civilhospilälern verpflegt, 
also ungefähr \ der Gesammtzahl. Der grösste Theil davon, nämlich 
893, kam im St. Petersburger Hospital für gemeine Arbeiter zur 
Behandlung. Im Ganzen wurden, mit Einschluss der Kreishospitäler, 
behandelt : 

in den Hospitälern des Gouvernements St. Petersburg 930, 

dem Hospital für gemeine Arbeiter zu Moskau 479, 

den Hospitälern der Gouvernements Wilna 313, 

» » » » Nishny Nowgorod 240, 

Witebsk 105. 

» » » » Nowgorod 71, 

dem Hospital zu Samara 69, 

» » d Saratow 64, 

» » » Kowno 62, 

» b » Twer 57 
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in dem Hospital zu 



Mitau 

Astrachan 

Fskow 

Chemo 

Jaroslaw 

Riga 

den Hospitälern der Gouvernements Kursk 

Wladimir 

Kostroma 

Tanrien 

Wolhynien 

Smolensk 

Olonetz 

Tschernigow 

Minsk 

Kaluga 

Woronesh 

Grodno 

Mohilew 

Orel 

Rjasan 

Simbirsk 

Podolien 

Jekaterinoslaw 

Tula 

Kasan 

von Bessarabien 

and je 1 in den Hospitälern der Gouvernements Wjatka, Irkutzk, 
Kiew, Pensa, Tambow und Ehstland 



52. 

41. 

41. 

29. 

21. 

21. 

15. 

12. 

10. 

10. 
9. 
8. 
7. 
7, 
7, 
7, 
6, 
6. 
6. 
5. 
5. 

*, 
4. 
3. 
3. 

2. 
2. 

6. 



Summa.. .2740. 

Die epidemische Cholera des verflossenen Jahres zeichnete sich 
durch einige Eigentümlichkeiten aus, sowohl in Bezug auf die 
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Entwicklung der einzeluen Symptome, als auch in Hinsicht auf den 
Verlauf und die Ausgangsformen. 

Fälle von plötzlichem und unerwartetem Auftreten der Krank- 
heit, bei völlig gesunden Individuen, waren im Ganzen überaus 
selten, gewöhnlich gingen ihr mehrere Tage lang allgemeines Un- 
wohlsein und Schwäche, ein Gefühl von Druck in der Herzgrube, 
Schwindel, Verlust des Appetites, Durchfall und Uebelkeit, bei un- 
reiner und belegter Zunge, voran. Der Puls pflegte dabei langsamer 
und schwächer als gewöhnlich zu sein, was nicht nur in primären 
Fällen, sondern auch dann beobachtet wurde, wenn die Cholera sich 
aus anderp Krankheiten entwickelte; dasselbe war auch mit der Tem- 
peraturabnahme der Fall. Eine aufmerksame Beachtung solcher 
Vorboten diente als Fingerzeig für eine prophylactische Behandlung, 
welche an manchen Orten eine segensreiche Wirkung zur Beschrän- 
kung der Opfer der ausgebildeten Krankheit hatte. 

Unter den einzelnen Symptomen war der Durchfall das auffal- 
lendste und constanteste. Die Stuhlausleerungen pflegten gewöhnlich 
charakteristisch häufig zu sein, nur in Astrachan beobachtete man 
unter den Eigentümlichkeiten der localen Epidemie in dieser Be- 
ziehung eine Abweichung, indem die cholerischen Ausleerungen 
nicht häufig waren. In einer Abtheilung des St. Petersburger Arbei- 
terhospitals, welche in der Yerbesserungsanstalt untergebracht ist, 
war unter 374 Cholerafällen, bei 13 der Durchfall nur höchst unbe- 
deutend und bestand aus einer oder zwei serösen Excretionen wäh- 
rend 24 Stunden, obgleich dessen ungeachtet diese Form der Krank- 
heit überaus gefährlich war. In der andern Abtheilung desselben 
Hospitals war bei 4 Kranken (von 519) der Choleradurchfall mit 
blutiger Beimischung und mit heftigem Tenesmus verbunden. In As- 
trachan beobachtete man diese Erscheinung häufiger, was von der 
dem Ausbruch der Cholera vorausgegangenen dyssenterischen Prä- 
disposition abhing. 

Als ein vorzugsweise constantes Symptom folgt nach dem Durch- 
fall das Erbrechen, doch kam es in einigen Fällen gar nicht vor, 
oder aber hörte in andern schon sehr früh auf und erschien biswei- 
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Schäften. Ausserdem kam Scorbut als Ausgang von Intermittens im 
Wladimir'schcn Hospital (Gouvernement Wolbynien) bei 16 von 
99, und im Pensa'schen Hospital bei 2 unter 141 Wechsel fie- 
berfällen vor. 

Von den 37626 im Ganzen während des verflossenen Jahres in 
den fflvilhospitälern behandelten Wechselfieberkranken starben 337. 
Der tö dt liehe Ausgang erfolgte meist durch colliquativen Durchfall, 
Typhus, Höhlenwassersucht, consecutive pathische Zustände der Le- 
ber, Milz und Nieren in Folge von Ablagerung, Erhärtung und wei- 
terer Alteration des Intermittens-Exsudates. Der Tod trat selten wäh- 
rend der Paroxysmen ein. Darunter waren, ausser einigen wenigen 
Fällen, wo der Tod durch apoplectische und comatöse Formen er- 
folgte, besonders 2 im Walk'schen Hospital (Livland) beobachtete 
beachtungswerth, wo der tödlliche Ausgang eine Folge von Anaemie 
des Gehirns, des Herzens und der Lungen während des Hitzesta- 
diums war. In diesen beiden Fällen fand man bei der Section die 
Leber und Milz, in Folge acuter Anschwellung, zu einem enormen 
Umfange vergrössert und in dem Zustande höchster Blutüberfttllung; 
die Leber dunkler als gewöhnlich, die Milz von schwarz-violetter 
Farbe, das Gewebe derselben nicht erweicht, Gehirn, Herz, Lungen, 
Magen und Darmkanal völlig blutleer, die Lungen ausserdem emphy- 
sematös. — Im Pernau'schen Hospital endigte ein Wechselfieberfall 
durch heftiges Blutbrechen tödtlich. Das Individuum, welches diese 
Beobachtung darbot, hatte früher eine kräftige Constitution besessen, 
litt jedoch häufig an Wechselfieber, welches ihn endlich in einen anä- 
mischen Zustand versetzte, wobei die Milz bedeutend vergrössert war. 
Bei der Section zeigte sich die ausgedehnte Kapsel der Milz fast leer, 
mit einer geringen Quantität erweichter, halb flüssiger Milzsub- 
stanz. Alle übrigen Organe befanden sich im Zustande bedeutender 
Anämie. 

In einem Falle endlich erfolgte der Tod durch acutes Oedem 
des Kehlkopfes und Kehldeckels. 

Der Kranke trat am löten November, dem 3 teil Tage nach dem Re- 
eidive eines intermitürenden Fiebers, in das Hospital zu Samara. Der Patient 
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war von 'mittlerem Wachse, kräftiger Constitution, gelblichbleicher Ge- 
sichtsfarbe; Gesicht, Hände and Fasse leicht ödematös, doch hinterliess der 
Fingerdruck keine Vertiefungen, die Athmungsorgane relativ gesund, der 
Pols retardirt (65 in der Minute), der Unterleib beim Druck weich, von 
normalem Umfange, Flactuation nicht wahrnehmbar, das linke Hypochon- 
drium leicht aufgetrieben, beim Druck etwas schmerzhaft, die Zunge in der 
Mitte weisslicb, die Papillen klein, der Stuhlgang regelmässig. Obgleich 
die beschriebenen Symptome, und besonders das characteristische Aussehn 
des Kranken, die Diagnose ziemlich sicher machten, so wurde dennoch be- 
schlossen, einen Paroiysmus abzuwarten. Derselbe trat nach 2 Tagen, Abends, 
mit einem ausnehmend lange währenden Froste ein; Tags drauf klagte der 
Kranke über nichts, und im Gesichte war keine Veränderung zu bemerken. 
Am Abend des 7ten Tages wiederholte sich der Anfall mit einem ebenso 
lange anhaltenden Froste. Dem Kranken wurde Chinin verordnet, das er 
eine ganze Woche hindurch brauchte. Es traten keine Fieberanfalle auf, doch 
begann der Kranke über Schmerz in der linken Seite der Kehle, beson- 
ders beim Öruck und beim Schlingen, zu klagen. Aeusserlich bemerkte 
man an dieser Stelle eine geringe Anschwellung, im Rachen aber keine 
Veränderung. Das Chinin wurde ausgesetzt und auf den Kehlkopf ein Senf- 
teig applicirt. Am folgenden Tage nahm der Schmerz zu, dasAthmen war 
erschwert und schnarchend. Es wurden ein Brechmittel und 8 Blutegel an 
den Kehlkopf verordnet. Am Abend war die Respiration noch schwieri- 
ger , das Gesicht bleich , die Augen druckten Angst aus , die Hände 
waren kalt, der Puls klein, beim Athemholen warf der Patient den Kopf 
zurück, und man hörte ein tiefes, stossweises Rasseln. Oedem der Glottis 
voraussetzend, scarificirte der behandelnde Arzt den Kehldeckel. Hierauf 
folgte Erbrechen, wobei ein wenig gelblichen, zähen, mit Blutstreifen un- 
termischten Schleims entleert wurde und der Kranke eine geringe Er- 
leichterung fühlte. Es wurde ein Gargarisma aus Infus, herb. Salviae mit 
Kreosot verordnet. Am Morgen war die Respiration freier, der Puls voller 
und weicher; die Scarification ward wiederholt, das Gargarisma fortgesetzt; 
am Abend jedoch nahmen die Erstickungszufälle zu und der Patient starb. 
Die Seelion erwies den Kehldeckel wenigstens um das Vierfache ver- 
grösser 1, namentlich dessen linke Hälfte. Dabei war er senkrecht aufwärts 
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gerichtet nnd seitlich zusammengebogen, so dass seine linke Hälfte die 
rechte berührte. An seiner obern Fläche bemerkte man die Spuren der 
vorgenommenen Scarification; die Substanz, namentlich das Zellgewebe, 
war von seröser Flüssigkeit und gelblichem, flussigem Eiter durchdrungen, 
der Umfang des Knorpels nicht verändert, die Stimmritze in Folge von 
Anschwellung der Stimmbänder völlig geschlossen, die rechte Lunge durch 
frische Adhäsionen mit dem Thorax verwachsen, die linke etwas zusammen- 
gefallen in allen Theilen der Lungen, besonders in den hinteren, starkes 
Oedem, im Herzbeutel gegen anderthalb Unzen gelblicher Flüssigkeit, im 
rechten und im linken Herzen flüssiges, schwarzes Blut, die Leber von 
normaler Grosse und ebenfalls mit flüssigem Blute überfüllt, die Gallen- 
blase stark ausgedehnt und voll, die Milz um das Fünffache grösser, als im 
Normalzustande, mürbe, blutreich, mit grobkörnigem Bruche, der Magen, 
die Därme und Nieren normal. 

Bei der Behandlung der Wechselfieber bildeten die Chinasalze, 
wie gewöhnlich, das wichtigste und sicherste Mittel. Sie wurden ent- 
weder in kleinen und häufigen (zu 1 — 2 Gran zweistündlich), oder 
in grossen Einzeldosen vor dem Anfalle gereicht, ohne dass beson- 
dere Vorzüge der einen oder der andern dieser beiden Methoden be- 
merkt worden wären. Im Tambow 'sehen Hospital wurden unter an- 
dern grosse Dosen Chinin in 58 Fällen versucht, und zwar wich das 
Wechselfieber unter 24 quotidianen, 
nach 1 Dosis bei 10, 

» 2 Dosen » 12, 

» 3 » » 2 Kranken; 
unter 22 tertianen Wechselfiebern 
nach 1 Dosis bei 7, 

» 2 » * 9, 

» 3 » »4, 

» 4 » »2 Patienten; 
unter 12 Quartanfiebern 

nach 2 Dosen bei 2, 

» 4 » »8, 

» 6 » »2 Kranken. 
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Unler 156 mit Chinin behandelten Wechselfieberkranken blieb 
das Mittel bei 12 ohne die gewünschte Wirkung und es musste zu 
andern gegriffen werden; darunter beobachtete man bei 3 eine Idio- 
synkrasie gegen das Chinin. Im Pensa'schen Gouvernementshospilal 
wurden grosse Dosen Chinin, zu 8 Gran, zur Nacht, am Tage vor 
dem Anfall, in 12 Fallen vorsucht, darunter nur bei 8 mit Erfolg; 
durch kleinere Dosen, zu 1 Gran zweistündlich, wurden 70 Kranke 
geheilt. — Im Rjasan'schen Gouvernemenlshospital wurden in 60 
Fällen kleine Dosen Chinin, zu ^ Gran 1 — 1 ^stündlich, während 
der Apyrexie verordnet. Bei 11 derselben blieb das Wechselfieber 
nach 4 — 5 Paroxysmen fort, bei 19 zwischen dem 6ten — 10ten An- 
fall, bei den übrigen 30 endlich blieb die Methode erfolglos und der 
Arzt fand sich genöthigt, zu den gewöhnlichen Gaben des Mittels seine 
Zuflucht zu nehmen. — Im Luga'schen Hospital (Gouvernement St. 
Petersburg) erwies sich eine Verbindung von Chinin mit Weinstein- 
säure (Sulphotartras Chinini) von erhöhter Wirksamkeit. In dersel- 
ben Absicht wurde im Pawlograd'schen Hospital (Gouvernement Je- 
katerinoslaw) den Fieberkranken während der Anfälle Salzsäure ge- 
reicht; im Charkow'schen Gouvernementshospital versuchte man in 
10 Fällen das Wechselfieber durch Inhalationen von Chininäther, 
nach der Vorschrift des D r Syzjanko bereitet, zu heilen, doch blieb 
die eine ganze Woche fortgesetzte Anwendung völlig erfolglos. — 
Wenn das Wechselfieber bei Typhuskranken auftrat, oder mit Durch- 
fall oder Entzündung parenchymatöser -Organe complicirt war, er- 
wies sich die Verbindung von Chinin mit Calomel nützlich, bei be- 
deutender Milzanschwellung — mit Sulph. auralum antim. , bei 
Katarrh der Magen- und Lungenschleimhaut — mit Salmiak , bei 
Anaemie und Hjdrämie — mit Eisen. Gegen hartnäckige Recidive 
war die im Walk'schen Hospital (Gouvernement Livland) angewandte 
Verbindung von Chinin mit schwefelsaurem Eisen, jedes zu 2 Gran, 
dreimal täglich, äusserst wirksam. Im Lemsal'schen Hospital (Gou- 
vernement Livland) endlich benutzte man in der Absicht die Wirk- 
samkeit des Chinin zu erhöhen, mit Erfolg eine Verbindung der wein- 
geistigen Lösung desselben mit der Fuwler sehen Arseniksolution , 
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indem zu einer Auflösung von 10 Gran Chinin in 3 Drachmen Spi- 
ritus, 1 Drachme Tinct. Fowleri gesetzt und von dieser Mischung 
dreimal täglich 20 Tropfen, bis zur Beseitigung der Anfälle, später 
seltener, gereicht wurden. Von 38 auf diese Weise behandelten 
Kranken blieb das Wechselfieber bei 32 völlig fort, bei den übrigen 
6 wurden die gewöhnlichen Dosen Chinin nöthig. 

Die ausschliessliche Behandlung der Wechselfieber mit Arsenik 
wurde im Tambow 'sehen Gouvernemenlshospital bei 43 Kranken 
versucht, von denen bei 20 das Mittel ohne Erfolg blieb, während 
bei 23 die Anfälle wegblieben, und zwar 

vor dem 10ten Tage in 1 Fall von Quotidian-, 1 von Tertian- 
und in 1 von Quartanfieber ; 

vor dem 20sten Tage in 3 Fällen von Quotidian-, 2 von Tertian- 
und 2 von Quartanfieber; 

vor dem 30sten Tage in 2 Füllen von Quotidian-, 3 von Tertian- 
und 2 von Quartanfieber; 

vor dem 4 Osten Tage in 1 Fall von Tertian- und 3 von Quartan- 
fieber. 

Von den 2 übrigen Intermittensfällen endlich, mit quotidianem 
Typus, wurde die innerliche Anwendung des Arseniks bei dem einen 
bis zum 89sten und bei dem andern bis zum 97sten Tage notwen- 
dig. Unter den 23 geheilten Patienten befanden sich 4 bis dahin 
vergeblich mit Phosphor und 2 mit Chinin behandelte. Recidive ka- 
men bei keinem einzigen vor. Im Vergleich mit den übrigen Heil- 
methoden, erwies sich die Anwendung des Arseniks besonders nütz- 
lich bei Complication des Wechselfiebers mit Tuberculosis und Er- 
scheinungen des bevorstehenden Ausganges in Hydrops. In den 
Hospitälern zu Trubtschewsk und Sewsk (Gouvernement Orel) wurde 
die Arseniksolution in 60 Fällen angewandt und erwies sich bloss 
bei 3 wirkungslos; im Nishny- Nowgorod 'sehen Hospital dagegen wur- 
den von 11 mit Arsenik behandelten Kranken bloss 2 geheilt. 

Eine Auflösung von Phosphor in Terpenlhitiöl (grjv — Sß) 
wurde im Tambowschen Gouvernementshospital bei 131 Wechsel- 
fieberpatienten versucht, und zwar Anfangs zu 10 Tropfen, viermal 
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täglich, bis zu 16 — 20 Tropfen p. d., jeden Tag um einen Tropfen 
steigend. In 18 Füllen blieb die Anwendung des Mittels fruchtlos, 
bei 5 wurden die Anfalle zwar unterdrückt, kehrten jedoch bald 
wieder, bei den übrigen 108 erfolgte die Genesung 

Tor dem lOten Tage nur in 2 Fällen quotidianen Fiebers; 

vor dem 20sten Tage in 15 quotidianen, 22 tertianen und 6 
quartanen Fieberfällen; 

vor dem 30sten Tage in 6 quotidianen, 18 tertianen und 8 
quartanen Fällen; 

vor dem 40slen Tage in 3 quotidianen, 9 tertianen und 5 quar- 
tanen Fällen ; 

?or dem 50stenTage in 5 quotidianen, 2 tertianen und 3 quar- 
tanen Fiebern. 

Die übrigen 4 Fälle endlich, mit quotidianem Typus ^erforderten 
einen längern Gebrauch des Phosphors, und zwar 55, 62, 66 und 
68 Tage. Unter den durch dieses Mittel geheilten Kranken befanden 
sich 4 vergeblich mit Chinin und 1 2 mit Arsenik behandelte. Im 
Vergleich mit andern Heilmethoden erwies sich der Phosphor beson- 
ders nützlich bei rheumatischer Complication. Im Borissoglebskischen 
Kreishospital (Gouvernement Tambow) wurde der Phosphor gleich- 
falls in einigen Fällen bei intermittirendem Fieber mit Erfolg in 
Anwendung gebracht* 

Von andern Surrogaten des Chinins wurden benutzt: 

1 , Salpetersaures Silberoxyd im Kreishospital zu Sumy (Gou- 
vernement Charkow) in 24 Fällen , von denen 8 ohne Recidiv ge- 
heilt wurden, während bei 10 die Anfälle bald wiederkehrten, bei 
den übrigen 6 endlich das Mittel ohne Wirkung blieb. 

2, Salmiak wurde im Pensa'schen Gouvernementshospital in 32 
Fällen mit vollständigem Erfolge, ohne Beihülfe anderer Mittel, an- 
gewandt. 

3, Brechweinstein, in einer Auflosung von 4 Gran in \ Unze 
Wasser, zweistündlich 30 Tropfen, wurde ebendaselbst 22 Wechsel- 
fieberkranken gereicht. In den Hospitälern zu Tambow und Nishny- 
Nowgorod war gleichfalls in vielen Fällen das eine oder das andere 
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der beiden letztgenannten Mittel zur Unterdrückung leichter Wech- 
selfieberformen ausreichend. 

4, Kochsalz* als ausschliessliches Mittel, wurde in 45 Fällen 
im Nishny-Nowgorod'schen Hospital versucht, zeigte sich aber in 
30 völlig wirkungslos. 

5, Kleesaures Eisen half in demselben Hospital unter 6 Fallen 
bloss einmal. 

6, Hb. gratiolce, im warmen Infusum aus 3j mit 5v Wasser, 
wurde bei der Behandlung der intermittirenden Fieber häufig ange- 
wandt, in den Kreishospilälern des Gouvernements Kasan, inZywilsk, 
Swijashsk, Mamadysh und Tschistopol. Der Aufguss wurde unmittel- 
bar nach Aufhören des Anfalls, stündlich zu einem Esslöffel, so lange 
gereicht, bis das Fieber unterdrückt war. Es erwies sich dabei das 
Mittel nicht ohne Wirksamkeit in frischen, einfachen Fällen der 
Krankheil, bei Abwesenheit von Complicationen, bei quotidianem, 
bisweilen selbst bei tertianem Typus und vor dem Erscheinen con- 
secutiver Aflection der Leber und Milz. Wo hingegen des Wechsel- 
fieber-Exsudat sich schon erhärtete und umbildete, wo sich orga- 
nische Veränderungen in den Drüsen des Ernährungssystems aus- 
bildeten, in veralteten, unregelmässigen, complicirten , so wie auch 
überhaupt bei quartanen Fiebern, blieb das Mittel völlig ohne Wir- 
kung. Im Hospital zu Nishny-Nowgorod wurde es in 10 Fällen ver- 
ordnet und half nur in einem. 

7, Von narkotischen Mitteln wurden im Tambow 'sehen Hospital 
nicht ohne Nutzen Opium, Belladonna, Aconit und Strammovium 
bei schwachen Wechselfiebern aller Typen angewandt. Im Rowno'- 
schen Hospital (Wolhynien) reichte bisweilen zur Unterdrückung 
des Fiebers eine Dose von grj Opium, 2 Stunden vor jedem Paro- 
xysmus, hin, worauf die Anfälle nicht selten nach der dritten Gabe 
wegblieben. Im Ostrow'schen Hospital (Gouvernement Pskow) wurde 
in derselben Absicht eine Mischung von Opiumtinctur mit Aq. lauro- 
cerasi verordnet, und erwies sich in 15 Fällen vollkommen wirksam. 

8, Von bittern Mitteln zeigten sich vorzugsweise erfolgreich 
Quassia im Nishny-NowgororodVhen Hospital (in 16 Fällen), Ca- 
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lamus aromaticus in Surasb (Gouvernement Tschern igow, in 15 
Füllen), Tinctura amara und Extr. nuc. vom. aquos. im Tam- 
bow'schen Gouvernementshospital. 

9, Im Ostrogosb'schen Hospital (Gouvernement Woronesb) wur- 
den 3 Fälle von Intermittens mit einer Mischung von Benzoe mit 
Sem. sinap. nigra behandelt, jedoch ohne allen Erfolg. 

Im Allgemeinen erwiesen sich, mit Ausnahme von Arsenik und 
Phosphor, alle Surrogate des Chinins bloss in leichten Wechselfieber- 
formen nützlich, welche eine diflerentielle Indication für den Ge- 
brauch dieses oder jenes Mittels überflüssig machten. Dergleichen 
Fälle wichen überhaupt mit Leichtigkeit jeder Behandlung, selbst 
wenn sich dieselbe auf die Application trockener Schröpfköpfe an 
die Wirbelsäule, oder der Gebrauch des Rademacher'schen Eichel- 
wassers, oder sogar bloss auf die Einwickelung des kleinen Fingers 
in die Haut einer Eierschaale beschränkte; ja in einigen Hospitälern 
vergingen sie ganz ohne Zuthua der Kunst. 



Von den 16771, während des Jahres 1856 im Reiche von der 
Cholera Ergriffenen, wurden 2740 in den Civilhospitälern verpflegt, 
also ungefähr | der Gesammtzahl. Der grössteTheil davon, nämlich 
893, kam im St» Petersburger Hospital für gemeine Arbeiter zur 
Behandlung. Im Ganzen wurden, mit Einschluss der Kreishospitäler, 
behandelt : 

in den Hospitälern des Gouvernements St. Petersburg 930, 

» dem Hospital für gemeine Arbeiter zu Moskau 479, 

> den Hospitälern der Gouvernements Wilna 313, 

Nishny Nowgorod 240, 

Witebsk 105. 

Nowgorod 71, 

» dem Hospital zu Samara 69, 

»»o» Saratow 64, 

» » » » Kowno 62, 

» » » » Twer 57 



» » » » » 

» » » 

> » » » » 
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hal tigern Sande und erdigen Tbeilen besteht. 3 — 4 Pfund dieses 
Gemenges werden zu einem Bade in 8 Eimern kochenden Wassers 
gelöst und der Kranke muss zweimal täglich nicht unter 10, und 
nicht über 30 Minuten im Bade verweilen. 

Im Wenderrschen Hospital (Livland) erschienen in 2 Fällen von 
Gelenkrheumatismus Anschwellungen der Inguinaldrttsen, während 
zu derselben Zeit die Symptome der rheumatischen Gelenkaffecliun 
rasch schwanden. Bei dem einen dieser Kranken zertheiite sich die 
Drüsenanschwellung, während sie bei dem andern in eine langwierige 
Eiterung überging. — Im Minsk 'sehen Gouvernementshospital wurde 
ein Fall von veraltetem Rheumatismus, mit Exostosen und Anschwel- 
lung der Inguinal- und Axillardrüsen, beobachtet. 

Der 3 2 -jährige Kranke begann im August 1855 an rheumatischen 
Schmerzen der untern Extremitäten zu leiden, gegen welche er fruchtlos 
verschiedenartige Mittel, endlich eise hydropathische Cur gebraucht hatte, 
welche letztere ihm vollends schädlich geworden war. Am 14 August 4856 
trat er in das Hospital, völlig erschöpft nnd ausser Stande, nicht allein xu 
gehen, sondern selbst im Bette sich umzuwenden. Jede Bewegung, sowohl 
der untern als auch der oberu Extremitäten , verursachte dem Kranken den 
heftigsten Schmerz, der ihn aus aller Fassung brachte. Auf beiden untern 
Extremitäten, die Oberschenkelknochen nicht ausgenommen, entdeckte man 
mehrere umfangreiche, kalte, harte Auswüchse (Tophi), welche schon im Ok- 
tober 1855, Anfangs auf dem linken Unterschenkel, darauf auch an änderet 
Stellen, sich zu bilden angefangen und besonders während der Wasserkur 
im December 1855 zugenommen hatten. Gleichzeitig waren auf beiden 
Seiten bedeutende Anschwellungen der Achsel- und Leistendrusen entstan- 
den. Die Exacerbation der Schmerzen erfolgte gewöhnlich zur Nachtzeit, 
raubte dem Kranken den Schlaf und schwächte ihn ungemein. An Syphilis 
hatte er nie gelitten. 

Die innerliche Behandlung beschränkte sich in diesem Falle auf den 
Gebrauch des Jodkaliums in wässriger Lösung, Anfangs zu 3j und allmälig 
steigend, bis 3j in 24 Stunden. Zugleich wurden dem Patienten kleine 
Gaben essigsauren Morphiums verordnet. Nach vierzehntägigem innerlichem 
Gebrauch des Jodkalinms begannen die Anschwellungen der Drusen und die 
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Geschwülste der untern Extremitäten sieh zu zertheilen, unter augenfälliger 
Zunahme der Kräfte. Eine funfwöchentliche Anwendung des Mitteis reichte 
rar völligen Beseitigung, sowohl der Knochenauswüchse , als auch der 
Drüsenanschwellungen und der qualvollen Schmerzen in den Extremitäten 
hin. Die Summe der während dieser Zeit verbrauchten Menge des Mittels 
betrug gegen 14 Drachmen. Am 23-sten Februar wurde der Kranke 
gesund und mit bedeutender Zunahme der Körperfülle aus dem Hospital 
entlassen. 

Unter den tödtlich abgelaufenen Fällen ist die Section eines im 
KamenetZ'Podolskischen Gefifngnisshospital verstorbenen Patienten 
beachtungswerth , welcher mehrere Jahre hindurch am chronischen 
Rheumatismus verschiedener Gelenke, namentlich der beiden Hüft-, 
Knie* und Schultergelenke, mit zeitweisem Auftreten von Schmerzen 
in den Fingern und Zehen, gelitten hatte. In Folge der beständigen 
Schmerzen war der Patient genöthigl, beinahe beständig in unbe- 
weglicher, halbgebttckter Haltung zu bleiben, wodurch sich Contrac- 
turen der Flexoren des Oberschenkels gebildet hatten. Endlich ent- 
wickelte sich Tuberculosis, welche dem Leben des Kranken ein Ende 
machte. 

Die Section zeigte in beiden Lungen eine bedeutende Menge gelber, 
aceumnlirter und infihrirter Tuberkeln, alle Eingeweide in anämischem 
Zustande. Die Gelenkenden der Knochen, welche der Sitz beständiger 
Schmerzen gewesen, waren so erweicht, dass sie sich ohne besondere An* 
strengung mit dem Scalpell schneiden Hessen, dabei so mürbe, dass z. B. 
der Hals des Oberschenkelknochens durch die gewöhnliche Drehung nach 
aussen abbrach; die Knochen hatten eine blassgelbe Farbe und in den 
Zellen war reichlich Fett abgelagert. In den Gelenken fand sich fast gar 
keine Synovia ; in Uebrigen boten die glatten, glänzenden, wiewohl trocke* 
nen Gelenkflächen keine Veränderungen dar. 



Von den Todesfällen durch acute Exantheme gehörte der grösste 
Theil den natürlichen Blattern an. Die Sterblichkeit hing sowohl 
bisweilen toq verspätetem Eintritt der Patienten in die Hospitäler, 
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als auch von Complication der Krankheit mit Erysipelas ab, welches 
sich nicht selten über grosse Körperstrecken ausbreitete; ferner 
von Complicalion mit Entzündung der Lungen und Venen, mit 
Durchfall, Decubitus und dem Ausgang in Gangrän, welcher letztere 
besonders bei Pusteln auf den Schleimhäuten vorkam. Ausserdem 
boten die in den Civilhospitälern behandelten Blatternfälle die Krank- 
heit meist in ihrer höchsten Entwicklung dar, welche beinahe bei 
keinem einzigen Kranken durch vorhergegangene Schutzblatt ernim- 
pfung geschwächt worden war. 

Darunter ist ein Beispiel von gefährlichen Erscheinungen im 
Eruptions-Stadium erwähnungswerth. 

Eine 7jährige Patientin, von schwacher Constitution, kam am 7ten 
November mit deutlichen Zeichen von Encephalitis in das Charkow'sche 
Hospital. Sie hatte vorher über beständigen Kopfschmerz und anhaltende 
allgemeine Hitze geklagt , nud verfiel bald nach der Aufnahme in einen 
bewusstlosen Zustand, wobei Sopor und Delirien abwechselten, die Augen 
sich rötheten, thränten, heftige krampfhafte Bewegungen, sardonisches Lachen 
und von Zeit zu Zeit noch Trismus eintraten ; dabei beobachtete man heftiges 
Klopfen der Carotiden und hin und wieder Erbrechen, ohne gleichzeitige 
Afiection des Magens oder der Därme. Das Fieber hatte einen synovialen 
Character, der Puls war häufig, stark, die Haut trocken und heiss. Es 
wurde eine antiphlogistische Behandlung angeordnet: Blutegel hinter die 
Obren, Senfteige auf den Nacken, innerlich 3ß Ol. ricini. Am 8ten No- 
vember hatten zwar die Symptome nicht an Heftigkeit abgenommen, doch 
zeigte sich an den untern Extremitäten ein den Blattern ähnlicher Aus- 
schlag. Es wurde Calomel zu gr. j, zweistündlich, eine Brechweinsteinsalbe 
zur Einreibung in den Nacken, Senfteige auf die untern Extremitäten, 
Infus, flor. tiliae zum Getränk verordnet. Am 9ten November erschien, in 
Folge der Einreibungen, auf dem Nacken ein Ausschlag, die Pusteln an 
den untern Extremitäten vergrösserten sich und ausserdem brachen auf dem 
Rumpfe und den obern Extremitäten neue aus; die Hirnsymptome Hessen 
nach, das Erbrechen horte auf, die krampfhaften Erscheinungen wurden 
seltener, die Kranke delirirte weniger, das Bewusstsein begann wiederzu- 
kehren und das Fieber wurde schwächer. Die Verordnung blieb dieselbe. 
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Am iOten November halten alle Gehirnerscheinungen völlig aufgehört, die 
Blatter npusteln waren auf dem ganzen Körper zum Ausbruch gekommen, 
das Bewußtsein völlig klar, die Krämpfe verschwunden. Der weitere Ver- 
lauf der Krankheit war ein normaler, ohne Complicationen , bei Regel- 
mässigkeit aller Functionen. Die Kranke genas. 

Die Behandlung der natürlichen Blattern entsprach der Form 
und dem Grade des Fiebers und den zufalligen Complicationen. 
Nach Beseitigung der synochalen Erscheinungen und der Bluteonge- 
stion zu Gehirn oder Lungen, durch die geeigneten medicinisc heu 
Mittel, ward im weitern Verlaufe des Fiebers gewöhnlich Chlorwasser 
verordnet. Zur Beschränkung der örtlichen Erscheinungen wurde 
bisweilen, bei zerstörender Entwicklung der Pusteln, namentlich im 
Gesichte, die Anwendung äusserer Mittel noth wendig, von welchen 
das Bedecken der afficirten Körpertheile mir einem Queksilberpfla- 
ster den meisten Nutzen brachte. 



Unter der geringen Anzahl von Fällen acuter Blutvergiftung 

durch die Einführung thierischer Gifte, ist folgende im Poltawaschen 
Hospital gemachte Beobachtung von Rotz (Malleus humidus) bemer- 

kenswerth. 

Ein 50 jähriger Kranker, der mit rotzkranken Pferden zn thun gehabt 
hatte, kam am 28 April 1856 in das Hospital. Bei der Aufnahme klagte 
er über Schmerz im Kopfe und in den Gelenken , welcher durch Druck 
und Bewegung gesteigert wurde, bald darauf entwickelte sich ein typhöser 
Zustand, der PuLs wurde schwach und ungemein beschleunigt, die Zunge 
trocken und mit einer bräunlichen Kruste überzogen, die Temperatur der 
Haut erhöht, dieselbe mit klebrigem, übelriechendem Seh weise bedeckt. 
Der Kranke fühlte sich dabei äusserst schwach und delirirte, die Stuhl- 
entleerungen waren flüssig, reichlich, übelriechend und unwillkührlich. 

Bei der akustischen Untersuchung der Brust erwies sich der Ton in 
der Gegend der vordem Fläche des untern rechten Lungenlappens dumpf, 
dabei hörte man an dieser Stelle Crepitation und bronchiales Athmen; auf 
dem Gesichte des Kranken sah man eine erysipelatöse Röthe mit Anschwel- 



lang der Augenlider, die Conjunctiva der Augen war gerSthet und secef- 
nirte einen scharfen Schleim in reichlicher Menge. Auf der Dorsalfllche 
des Hand and Ellenbogengelenkes und in den Achselhöhlen, so wie in den 
Hüft- und Fossgelenken , bemerkte man Abscesse von der Grösse eines 
Taubeneies und von konischer Gestalt, mit phlegmonöser Entzündung in der 
Umgebung. Darauf erschienen am ganzen Körper kleine, zugespitzte oder 
auch flache Abscesse , desgleichen auf der Schleimhaut des Mindes und 
der Nase. Nach Oeffnung dieser Abscesse entleerte sich ein wassriger, 
mit abgestorbenem Zellgewebe und Blut gern sihter Eiter, die gerothele 
und angeschwollene Schleimhaut der Nase seceruirte einen dicken, stinken- 
den Schleim In demselben Zustande befand sich auch die Mundschleimhaut, 
die überdies leicht blutete und mit Abscessen , Geschwüren und Schorfen 
bedeckt war. Während der ersten 3 Tage bemerkte man in dem Fieber- 
zustande des Kranken keine Veränderung , doch erschöpften sich seine 
Kräfte und die örtlichen Erscheinungen nahmen beständig zu, es bildeten 
sich neue Abscesse und Geschwüre, die frühem vergrösserten sich und dran- 
gen in die Tiefe. Am 4ten Tage nach der Aufnahme verfiel der Patient in 
einen comatösen Zustand, der Puls wurde aussetzend, die Respiration 
schwierig und unregelmässig, am 6ten Tage erfolgte der Tod. 

Zum bessern Verständniss dieses interessanten Falles Eugen wir 
eine Abbildung (Taf. II) von melastatischen Abscessen der äussern 
Körperoberfläche beim Rotz beim Menschen bei, welche einer Töllig 

analogen, schon früher dem Medicinal-Deparlement mitgetheilten 
Beobachtung entnommen ist. Von der soeben angeführten Beobach- 
tung unterscheidet sich dieser Fall bloss durch einen raschern Ver- 
lauf der Krankheit, welche von der Ansteckung bis zum Tode nur 
24 Stunden gewährt hatte , ferner durch einige ergänzende Symp- 
tome allgemeiner Pyämie , darunter namentlich Eiterablagerung in 
den Augenkammern und im Urin , noch während des Lebens. Die 
Abscesse bedeckten die ganze Brust , den Unterleib , die obern Ex- 
tremitäten und Hüften, wobei sie sich auf die yordern und seitlichen 
Flächen des Körpers beschränkten und auf Rücken, Gesicht, Unter- 
schenkeln und Füssen gar nicht vorkamen. Ueber die Zahl dieser 
Abscesse auf dem ganzen Körper lässt sich annähernd aus der Menge 
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derselben schliessen, mit welchen in der beigefügten Abbildung die 
Schulter übersäet ist. Die kleinern Ab sc esse beschränkten sich auf 
die äussern Bedeckungen und das Unterhautzellgewebe ; die grössern 
drangen in die Muskelsubstanz und einige erreichten die Grösse einer 
Citrone. Alle waren von einem gelblichen, verschieden breiten 
Riuge umgeben. Im CenlrunTder grössern bemerkte man eine nabel- 
förmige Vertiefung. Eine verdichtete pyogenische Oberfläche konnte 
in keinem einzigen Abscesse entdeckt werden. Trotz der aufmerksam- 
sten Untersuchung zeigten sich die Venen des ganzen Körpers nir- 
gends entzündet. 

Zwei Fälle yon Pustula maligna wurden in der Männerabthei- 
lung des St. Petersburger Arbeiterhospitals beobachtet. Beide Kran- 
ken traten in einem und demselben Monat und aus derselben Haar- 
fabrik ins Hospital. 

£. . . S. . ., 30 Jahr alt, von guter Constitution, wurde am itenTage 
der Krankheit mit einer etwas vertieften, schwarzen Pustel von c. 8 
Durchmesser, auf der rechten Wange, unter dem Process. zygomaticus, und 
mit einigen durchsichtigen Bläschen auf der entzündeten und angeschwollenen 
Umgebung, ohne Fiebererscheinungen, ins Hospital aufgenommen. Es 
wurde ein Vesicans , grösser als die Umgebung der Pustel und innerlich 
Campher verordnet. Am vierten Tage hatte die Pustel c. l\" im Durchmesser 
errei« ht nud die erysipelatöse Entzündung in der Umgebuug zugenommen, 
der Puls war bloss um einige Schläge beschleunigter geworden. Nach Fort- 
aahme des Vesicators wurde auf die wunde Parthie Lng. irrita.s applicirt. 
Am 9ten Tage begann von den Rändern aus Eiterung, die umgebenden 
Weichtheile schwollen mehr an und entzündeten sich , der Puls beschleu- 
nigte sich, der Appetit wurde geringer, der Kopf jedoch blieb frei. Es 
wurde innerlich und äusserlicb Chlorwasser verordnet. Am täten Tage ent- 
fernte man den nur in der Mitte adharirenden Schorf, am 14ten Tage er- 
schien der Grund des Geschwüres rein, die Eiterung gut, die umgebende 
Geschwulst unbedeutend, der Appetit besser und nach 4 Wochen konnte 
der Kranke als genesen entlassen werden. 

A. . . P. . ., 22 Jahr alt, ebenfalls von guter Constitution, kam nach 
zw ei wöchentlichem Leiden, am i Oten Notember in das Hospital, mit einer 
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Hospital wurden ausschliesslich mit Calomel 122 Cholerische be- 
handelt, von denen 10 sich im Stadium der Vorboten befanden, bei 
45 die Krankheit vollständig entwickelt war und 67 im algiden Zu- 
stande waren. Von diesen Kranken, unter denen man T ^ schwere 
Fälle zählte, starben 51, genasen 71 (41,8:100). Beim Gebrauch 
des versiissten Quecksilbers mit Campher wurden örtliche Reizmittel 
und, in einer Abtheilung des St. Petersburger Arbeiterhospitals mit 
besonderem Erfolge, kalte Uebergiessungen im wannen Bade ange- 
wandt. — Im Hospital zu Kowno, wo das Calomel sich ebenfalls am 
heilsamsten erwies, gab man dasselbe in grossen Dosen, nicht selten 
bis zu 10 Gran. 

Bei Annäherung der typhösen Reaction leistete eine kleine Fe- 
näsection (Sjj — jv), was namentlich mehrmals im St. Petersburger 
Hospital für gemeine Arbeiter versucht wurde, offenbaren Nutzen. — 
Im vollständig entwickelten Reactionsstadium zeigten sich im Kow- 
no'schen Hospital die Mineralsäuren heilsam. — Im St. Peters- 
burger Arbeiterhospital wurde in 11 Fällen, mit heftigen Krämpfen, 
auf 5 — 15 Minuten ein mit 2 — 3 Gran Extr. opii bestrichenes 
Catheter in die Harnblase eingeführt; die Kranken fühlten sich bald 
darauf erleichtert , sehliefen ein , die Krämpfe hörten auf und die 
Harnsecretion stellte sich wieder her. 

Von andern, zu verschiedenen Zeiten gegen die Cholera empfoh- 
lenen Mitteln wurden folgende versucht: 

Kalkwasser brachte im Luga'schen Hospital (Gouvernement St. 
Petersburg) in 5 Fällen evidenten Nutzen, doch gingen 3 derselben 
in Typhoid über. 

Ausschliesslich mit essigsaurem Blei wurden im Nishny-Now- 
gor od 'sehen Hospital 20 Cholerakranke behandelt, darunter 2 mit 
den ersten Anzeichen der Krankheit behaftete, 9 im algiden Stadium 
und 9 bei völlig entwickelter Cholera. 16 dieser Patienten stalten. 

Essigsaures Zink wurde in demselben Hospital in 19 Fällen 
in Gebrauch gezogen , und zwar bei 1 im Beginn , bei 8 bei völlig 
entwickelter Krankheit und bei 10 im algiden Stadium. Es starben 
gleichfalls 16. 
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Gereinigtes Terpenthinöl wurde im St. Petersburger Arbeiter- 
hospital in 10 Füllen verordnet. Beim Gebrauch des Mittels hörten 
freilich der Durchfall und das Erbrechen auf, doch steigerte sich 
der Durst, die Reaction trat früher ein und die Gehirnaffection äus- 
serte sich in höherem Grade. 8 dieser Fälle endigten tödtlich. Bei 
der Section fand man die Magen- und Darmschleimhaut entzündet 
und das Gehirn und seine Häute in hyperämischem Zustande. 

Eben so ungünstig erwies sich die Behandlung der Cholera mit 
einer Mischung von Rhabarber und Salmiak, mit Chloroform, 
salpetersaurem Silber und Kitmenko sehen Tropfen 9 welche 
Mittel in einigen Fällen im Nishny -Nowgorod 'sehen Hospital versuch! 
wurden. 



Die im verflossenen Jahre in den Civilhospitälern zur Beobach- 
tung gekommenen Ruhrfälle boten wenig Eigentümlichkeiten dar, 
welche einer besondern Betrachtung werth wären. Nur an einigen 
Orten steigerte sich diese Krankheit, in Folge anhaltender Einwir- 
kung ungünstiger äusserer Bedingungen, zu einem auffallend hohen 
Grade und erlangte dabei zugleich dem Anscheine nach contagiöse 
Eigenschaften. Die Verbreitung der Ruhr durch eingeschleppte Fälle 
wurde in grosser Anzahl in den Hospitälern zu Friedrichstadt (Kur- 
land), Medyn (Gouvernement Kaluga) und Ostrow (Gouvernement 
Pskow) beobachtet. In hohen Graden der Krankheit kam die Zahl 
der Ruhrstühle bis auf 60 in 24 Stunden; unter den Symptomen der 
Krankheit sah man bisweilen Erbrechen, Cyanose der Extremi- 
täten und Krämpfe; das begleitende Fieber hatte einen adynami- 
schen Character. In solchen Fällen nahmen, wie die Section nach- 
wies, die dyssenterischen Geschwüre beinahe die ganze Ausdeh- 
nung der dicken Därme ein und die Zerstörung drang bis auf die 
Muskelhaut, bisweilen war sogar diese von der Verschwörung mit 
ergriffen und es erfolgte Perforation der Därme mit tödtlichem Aus- 
gange. 
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Bei Behandlung der Rose wurde die von Prof. Pirogoff empfoh- 
lene Methode mit vorzüglichen) Nutzen in den Hospitälern zu Mos- 
kau (für gemeine Arbeiter) und Kowno angewandt. Beim ersten Be- 
ginn der Krankheit erhielten die Patienten innerlich Campher zu 
2 Gran. Nach 8 bis 10 solcher Gaben pflegte das Fieber abzu- 
nehmen, der Puls hörte nicht allein auf beschleunigt zu sein, son- 
dern wurde sogar verlangsamt (bis 50 Schläge in der Minute) und 
es brach auf dem ganzen Körper ein reichlicher Schweiss aus, wor- 
auf die erysipelatöse Geschwulst blass zu werden pflegte. Wenn nach 
übermässigem Gebrauch des Camphers Delirium mit kleinem, con- 
trahirten Pulse und Zittern der Extremitäten eintrat, wurden, nach 
Reinigung der ersten Wege, Kly stire aus Decoct. amyli mit Tinct. 
opii verordnet, wonach die Symptome der Intoxication rasch wichen. 

In den Hospitälern zu Nishny-Nowgorod und Ostrow (Gouver- 
nement Woronesh) bedeckte man in einigen Fällen die entzündeten 
Theile mit einer Schichte grauer Queksüber-Saibe nach Ricord, 
doch hielt die Anwendung dieses Mittels nicht immer die Weiter- 
verbreitung der Krankheit auf und war dabei bisweilen von Spei- 
cbelfluss begleitet , der sich nach 3 — 4maliger Application ent- 
wickelte. Heilsamer zeigte sich der äusserliche Gebrauch der Jod- 
tinctur, indem nicht selten einmaliges Bepinseln mit derselben zur 
Tilgung der erysipelatösen Entzündung hinreichte. — Collodium 
wurde in St. Petersburg mit Erfolg angewandt und im Pensa 'sehen 
Hospital fand man es nützlich das Collodium mit einer geringen 
Quantität Venezianischen Terpenthins zu mischen. Im Orel'schen 
Hospital dagegen erwies sich diese Methode weniger befriedigend 
als andere, und war sogar bisweilen völlig ungenügend. — Im Shi- 
tomir'schen wandte man statt dessen mit Glück, nach dem Vorschlage 
Velpeau's, eine Lösung von Gummi arab. mit schwefelsaurem Eisen 
an, neben dem innerlichen Gebrauch brechen erregender Mittel. Der- 
selbe Zweck wurde im Mohilew'schen Gouvernementshospital durch 
Einreibungen der von der Rose ergriffenen Parthien mit ungesalze- 
nem Schweinefett und gleichzeitigem innerlichem Gebrauch abfti tr 
render Mittel erreicht. 
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Im Allgemeinen wurde die Rose nur dann tödtlich , wenn sie 
nach andern Krankheiten auftrat, z. B. nach hitzigen Fiebern, Ty- 
phus, Pneumonien, Cholera, Pyaemie, und wo sie entweder gleich zu 
Anfange sich durch Neigung zu Gangrän auszeichnete, oder durch 
zufällige Bedingungen in dieselbe Überging. Das allgemeine Mortali- 
lätsverhältniss in den Civilhospitälern betrug 1 : 20, 



An Rheumatismen wurden im Laufe des Jahres 18044 kranke 
behandelt. Der grösste Theil der Fälle (ungefähr |) gehörte der 
chronischen, fieberlosen Form, und zwar dem Gelenkrheumatismus, 
an. — Unter den einzelnen Fällen desselben ist in practischer Be- 
ziehung eine im Charkow 'sehen Hospital gemachte Beobachtung be- 
merkenswerth. 

Einem mit Rheumatismus des Kniegelenkes und heftigen, anhallenden 
Schmerzen behafteten Kranken wurden 40 Blolegel rings um das Gelenk 
gesetzt. Am folgenden Tage bildete sich eine phlegmonöse Rose und brei- 
tete sich , ungeachtet aller ärztlichen Bemühungen , rasch über die ganze 
untere Extremität und das Becken aus. Die Entzündung des Zellgewebes 
ging in der ganzen Ausdehnung der afficirten Parthien in acutes, eitriges 
(Jedem, mit Gangränescenz der äussern Bedeckungen, über und brachte 
eine allgemeine Pyiimie mit tödt hohem Ausgange zu Wege. 

In den Hospitälern des Gouvernements lrkutzk , wo der Rheu- 
matismus überhaupt stark entwickelt zu sein pflegt, kamen einige 
Fälle desselben, mit heftiger Reizung des Rückenmarks und vorzüg- 
lich schmerzhaften, krampfhalten Zuckungen des ganzen Körpers 
vor, wogegen kleine Gaben Opium, in Verbindung mit antirheumati- 
schen Mittein, mit Nutzen angewandt wurden. Unter den letztern 
erwiesen sich in Kjachta, nach dem Zeugniss der dortigen Beobachter, 
besonders gegen chronischen Rheumatismus , Bäder aus der sogen. 
Hudshira vorzüglich heilsam. Unter diesem Namen benutzt man in 
jener Gegend eine an den Salzseen gesammelte Ausschwitzung von 
Salz auf der Oberfläche der Erde, welche aus einem Gemenge schwefel- 
und kohlensauren Kali's und Natrons, mit Beimischung von kiesel- 

13 
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haltigem Sande und erdigen Tbeilen besteht. 3 — 4 Pfund dieses 
Gemenges werden zu einem Bade in 8 Eimern kochenden Wassers 
gelöst and der Kranke muss zweimal täglich nicht unter 10, uud 
nicht über 30 Minuten im Bade verweilen. 

Im Wenden'schen Hospital (Livland) erschienen in 2 Füllen von 
Gelenkrheumatismus Anschwellungen der Inguinaldrttsen, während 
zu derselben Zeit die Symptome der rheumatischen Gelenkaffection 
rasch schwanden. Bei dem einen dieser Kranken zertheiite sich die 
Drüsenanschwellung, während sie bei dem andern in eine langwierige 
Eiterung überging. — Im Minsk'schen Gouvernemenlshospital wurde 
ein Fall von veraltetem Rheumatismus, mit Exostosen und A Schwel- 
lung der Inguinal- und Axillardrüsen, beobachtet. 

Der 3 2 -jähr ige Kranke begann im August 1855 an rheumatischen 
Schmerzen der untern Extremitäten zu leiden, gegen welche er fruchtlos 
verschiedenartige Mittel, endlich eine hydropathische Cur gebraucht hatte, 
welche letztere ihm vollends schädlich geworden war. Am 14» August 18 56 
trat er in das Hospital, völlig erschöpft nnd ausser Stande, nicht allein zu 
gehen, sondern selbst im Bette sich umzuwenden. Jede Bewegung, sowohl 
der untern als auch der oberu Extremitäten, verursachte dem Kranken den 
heftigsten Schmerz, der ihn aus aller Fassung brachte. Auf beiden untern 
Extremitäten, die Oberschenkelknochen nicht ausgenommen, entdeckte man 
mehrere umfangreiche, kalte, harte Auswüchse (Tophi), welche schon im Ot> 
tober 1855, Anfangs auf dem linken Unterschenkel, darauf auch an anderes 
Stellen, sich zu bilden angefangen und besonders während der Wasserkur 
im December 1855 zugenommen hatten. Gleichzeitig waren auf beiden 
Seiten bedeutende Anschwellungen der Achsel- und Leistendrusen entstan- 
den. Die Exacerbation der Schmerzen erfolgte gewöhnlich zur Nachtzeit, 
raubte dem Kranken den Schlaf und schwächte ihn ungemein. Aa Syphilis 
hatte er nie gelitten. 

Die innerliche Behandlung beschränkte sich in diesem Falle auf den 
Gebrauch des Jodkaliums in wässriger Lösung, Anfangs zu 3j und allmälig 
steigend, bis 3j in 24 Stunden. Zugleich wurden dem Patienten kleine 
Gaben essigsauren Morphiums verordnet. Nach vierzehntägigem innerlichem 
Gebrauch des Jodkaliums begannen die Anschwellungen der Drüsen und die 
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Geschwülste der untern Extremitäten sieh zu zertheilen, unter augenfälliger 
Zunahme der Kräfte. Eine fiinfwöchentliche Anwendung des Mittels reichte 
rar völligen Beseitigung, sowohl der Knochenauswüchse , als auch der 
Drüsenanschwellungen und der qualvollen Schmerzen in den Extremitäten 
hin. Die Summe dm* während dieser Zeit verbrauchten Menge des Mittels 
betrug gegen 14 Drachmen. Am 23-sten Februar wurde der Kranke 
gesund und mit bedeutender Zunahme der Körperfülle aus dem Hospital 
entlassen. 

Unter den tödtlich abgelaufenen Fällen ist die Section eines im 
KamenetZ'Podolskischen Geflingnisshospital verstorbenen Patienten 
beachtungswerth , welcher mehrere Jahre hindurch am chronischen 
Rheumatismus verschiedener Gelenke, namentlich der beiden Hüft-, 
Knie- und Schultergelenke, mit zeitweisem Auftreten von Schmerzen 
m den Fingern und Zehen, gelitten hatte. In Folge der beständigen 
Schmerzen war der Patient genötbigl, beinahe beständig in unbe- 
weglicher, halbgebückter Haltung zu bleiben, wodurch sichContrac- 
turen der Flexoren des Oberschenkels gebildet hatten. Endlich ent- 
wickelte sich Tuberculosis, welche dem Leben des Kranken ein Ende 
machte. 

Die Section teigte in beiden Lungen eine bedeutende Menge gelber, 
accumulirter und infihrirter Tuberkeln, alle Eingeweide in anämischem 
Zustande. Die Gelenkenden der Knochen, welche der Sitz beständiger 
Schmerzen gewesen, waren so erweicht, dass sie sich ohne besondere An* 
itreaguog mit dem Scalpell schneiden Hessen, dabei so mürbe, dass z. B. 
der Hals des Oberschenkelknochens durch die gewöhnliche Drehung nach 
aussen abbrach; die Knochen hatten eine blassgelbe Farbe und in den 
Zellen war reichlich Fett abgelagert. In den Gelenken fand sich fast gar 
keine Synovia ; im Uebrigen boten die glatten, glänzenden, wiewohl trocke- 
nen Gelenkflicben keine Veränderungen dar. 



Von den Todesfällen durch acute Exantheme gehörte der grösste 
TheH den natürlichen Blattern an. Die Sterblichkeit hing sowohl 
bisweilen roo verspätetem Eintritt der Patienten in die Hospitäler, 
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als auch von Complication der Krankheit mit Erysipels ab, welches 
sich nicht selten über grosse Körperstrecken ausbreitete; ferner 
von Complication mit Entzündung der Lungen und Venen, mit 
Durchfall, Decubitus und dem Ausgang in Gangrän, welcher letztere 
besonders bei Pusteln auf den Schleimhäuten vorkam. Ausserdem 
boten die in den Givilhospitälern behandelten Blatternfälle die Krank- 
heit meist in ihrer höchsten Entwicklung dar, welche beinahe bei 
keinem einzigen Kranken durch vorhergegangene Schutzblatternim- 
pfüng geschwächt worden war. 

Darunter ist ein Beispiel von gefährlichen Erscheinungen im 
Eruptions-Stadium erwähnungswerth. 

Eine 7jährige Patientin, von schwacher Constitution, kam am 7teo 
November mit deutlichen Zeichen von Encephalitis in das Charkow'sche 
Hospital. Sie hatte vorher über beständigen Kopfschmerz und anhaltende 
allgemeine Hitze geklagt , nud verfiel bald nach der Aufnahme in einen 
bewusstlosen Zustand, wobei Sopor und Delirien abwechselten, die Augen 
sich rötheten, thränten, heftige krampfhafte Bewegungen, sardonisches Lachen 
und von Zeit zu Zeit noch Trismus eintraten ; dabei beobachtete man heftiges 
Klopfen der Carotiden und hin und wieder Erbrechen, ohne gleichzeitige 
Aflection des Magens oder der Därme. Das Fieber hatte einen synovialen 
Character, der Puls war häufig, stark, die Haut trocken und heiss. Es 
wurde eine antiphlogistische Behandlung angeordnet: Blutegel hinter die 
Obren, Senfteige auf den Nacken, innerlich 3ß Ol. ricini. Am 8ten No- 
vember hatten zwar die Symptome nicht an Heftigkeit abgenommen, doch 
zeigte sich an den untern Extremitäten ein den Blattern ähnlicher Aus- 
schlag. Es wurde Calomel zu gr. j, zweistündlich, eine Brechweinsteinsalbe 
zur Einreibuug in den Nacken, Senfteige auf die untern Extremitäten, 
Infus, flor. tiliae zum Getränk verordnet. Am 9ten November erschien, in 
Folge der Einreibungen, auf dem Nacken ein Ausschlag, die Pusteln an 
den untern Extremitäten vergrösserten sich und ausserdem brachen auf dem 
Rumpfe und den obern Extremitäten neue aus; die Hirnsymptome liessen 
nach, das Erbrechen hörte auf, die krampfhaften Erscheinungen wurden 
seltener, die Kranke delirirte weniger, das Bewusstsein begann wiederzu- 
kehren und das Fieber wurde schwächer. Die Verordnung blieb dieselbe. 
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Am lOten November halten alle Gehirnerscheinungeu völlig aufgehört,. die 
Blatter upustelo waren auf dem ganzen Körper zum Ausbruch gekommen, 
das Bewußtsein völlig klar, die Krämpfe verschwunden. Der weitere Ver- 
lauf der Krankheit war ein normaler, ohne Complicationen , bei Regel- 
mässigkeit aller Functionen. Die Kranke genas. 

Die Behandlung der natürlichen Blattern entsprach der Form 
und dem Grade des Fiebers und den zufälligen Complicationen. 
Nach Beseitigung der synochalen Erscheinungen und der Blutconge- 
stion zu Gehirn oder Lungen, durch die geeigneten mediciiiis* heu 
Mittel, ward im weitern Verlaufe des Fiebers gewöhnlich Chlor wasser 
verordnet. Zur Beschränkung der örtlichen Erscheinungen wurde 
bisweilen, bei zerstörender Entwicklung der Pusteln, namentlich im 
Gesichte, die Anwendung äusserer Mittel noth wendig, von welchen 
das Bedecken der afficirleu Körpertheile mir einem Queksilberpfla- 
ster den meisten Nutzen brachte. 



Unter der geringen Anzahl von Fällen acuter Blutvergiftung 

durch die Einführung thieri scher Gifte, ist folgende im Poltawaschen 
Hospital gemachte Beobachtung von Rotz (Malleus humidus) bemer- 
kenswert. 

Ein 50 jähriger Kranker, der mit rotzkranken Pferden zn thun gehabt 
hatte, kam am 28 April 1856 in das Hospital. Bei der Aufnahme klagte 
er über Schmerz im Kopfe und in den Gelenken , welcher durch Druck 
und Bewegung gesteigert wurde, bald darauf entwickelte sich ein typhöser 
Zustand , der Puls wurde schwach und ungemein beschleunigt , die Zunge 
trocken und mit einer bräunlichen Kruste überzogen, die Temperatur der 
Haut erhöht, dieselbe mit klebrigem, übelriechendem Seh weise bedeckt. 
Der Kranke fühlte sich dabei äusserst schwach und delirirte , die . Stuhl- 
entleerungen w.ren flüssig, reichlich, übelriechend und unwillkürlich. 

Bei der akustischen Untersuchung der Brust erwies sich der Ton in 
der Gegend der vordem Fläche des untern rechten Lungeniappens dumpf, 
dabei hörte man an dieser Stelle Crepitation und bronchiales Athmen; auf 
dem Gesichte des Kranken sah man eine erysipelatöse Köthe mit Anschwel- 
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hing der Augenlider, die Conjunctiva der Augen war gerötbet uod secer- 
Dirle einen scharfen Schleim in reichlicher Menge. Auf der Dorsalfliche 
des Hand- und Ellenbogengelenkes und in den Achselhöhlen, so wie in den 
Hüft- und FosBgelenken , bemerkte man Abscesse von der Grösse eines 
Taubeneies und von konischer Gestalt, mit phlegmonöser Entzündung in der 
Umgebung. Darauf erschienen am ganzen tUrper kleine, zugespitzte oder 
auch fluche Abscesse , desgleichen auf der Schleimhaut des M indes und 
der Nase. Nach Oeffuung dieser Abscesse entleerte sich ein wässriger, 
mit abgestorbenem Zellgewebe und Blut gern sihter Eiter, die geröthete 
und angeschwollene Schleimhaut der Nase secernirte einen dicken, stinken- 
den Schleim In demselben Zustande befand sich auch die Mundschleimhaut, 
die überdies leicht blutete und mit A bscessen , Geschwüren und Schorfen 
bedeckt war. Während der ersten 3 Tage bemerkte man in dem Fieber- 
zuslande des Kranken keine Veränderung , doch erschöpften sich seine 
Kräfte und die örtlichen Erscheinungen nahmen bestandig zu, es bildeten 
sich neue Abscesse und Geschwüre, die frühem vergrösserten sich und dran- 
gen in die Tiefe. Am 4ten Tage nach der Aufnahme verfiel der Patient in 
einen comrtösen Zustand, der Puls wurde aussetzend, die Respiration 
schwierig und unregelmässig, am 6ten Tage erfolgte der Tod. 

Zum bessern Verständnis* dieses interessanten Falles fügen wir 
eine Abbildung (Taf. II) von metasiatischen Abscessen der äussern 
Körperoberfläche beim Rotz beim Menschen bei, welche einer völlig 

analogen, schon früher dem Medicinal-Departement mitgetheilten 
Beobachtung entnommen ist. Von der soeben angeführten Beobach- 
tung unterscheidet sich dieser Fall bloss durch einen raschern Ver- 
lauf der Krankheit, welche von der Ansteckung bis zum Tode nur 
24 Stunden gewährt hatte , ferner durch einige ergänzende Symp- 
tome allgemeiner Pyämie , darunter namentlich Eiterablagerung in 
den Augenkammern und im Urin , noch während des Lebens. Die 
Abscesse bedeckten die ganze Brust , den Unterleib , die obern Ex- 
tremitäten und Hüften, wobei sie sich auf die vordem und seitlichen 
Flächen des Körpers beschränkten und auf Rücken, Gesicht, Unter- 
schenkeln und Füssen gar nicht vorkamen. Ueber die Zahl dieser 
Abscesse auf dem ganzen Körper lässt sich annähernd aus der Menge 
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derselben seh Hessen, mit welchen in der beigefügten Abbildung die 
Schulter übersäet ist. Die kleinern Ab sc esse beschränkten sich auf 
die äussern Bedeckungen und das Unterhautzellgewebe ; die grössern 
drangen in die Muskelsubstanz und einige erreichten die Grösse einer 
Citrone. Alle waren von einem gelblichen, verschieden breiten 
Ringe umgeben. Im CentrunT der grössern bemerkte man eine nabel- 
förmige Vertiefung. Eine verdichtete pyogenische Oberfläche konnte 
in keinem einzigen Abscesse entdeckt werden. Trotz der aufmerksam- 
sten Untersuchung zeigten sich die Venen des ganzen Körpers nir- 
gends entzttndet. 

Zwei Fälle von Pustuta maligna wurden in der Männerabthei- 
lung des St. Petersburger Arbeiterhospitals beobachtet. Beide Kran- 
ken traten in einem und demselben Monat und aus derselben Haar- 
fabrik ins Hospital. 

£. . . S. . ., 30 Jak alt, von guter Constitution, wurde am 4tenTage 

tu 

der Krankheit mit einer etwas vertieften, schwarzen Pustel von c. 8 
Durchmesser, auf der rechten Wange, unter dem Process. zygomaticus, und 
mit einigen durchsichtigen Bläschen auf der entzündeten und angeschwollenen 
Umgebung, ohne Fiebererscheinungen, ins Hospital aufgenommen. Es 
wurde ein Vesicans , grösser als die Umgebung der Pustel und innerlich 
Campher verordnet. Am vierten Tage hatte die Pustel c. t {" im Durchmesser 
errei« ht nud die erysipelatöse Entzündung in der Umgebuug zugenommen, 
der Puls war bloss um einige Schlage beschleunigter geworden. Nach Fort- 
nähme des Yesicators wurde auf die wunde Parthie üng. irrita.s applicirt. 
Am 9ten Tage begann von den Rändern aus Eiterung, die umgebenden 
Weichtheile schwollen mehr an und entzündeten sich , der Puls beschleu- 
nigte sich , der Appetit wurde geringer , der Kopf jedoch blieb frei. Es 
wurde innerlich und äusserlicb Chlorwasser verordnet. Am 12tenTage ent- 
fernte man den nur in der Mitte adharirenden Schorf, am 14ten Tage er- 
schien der Grund des Geschwüres rein, die Eiterung gut, die umgebende 
Geschwulst unbedeutend, der Appetit besser und nach i Wochen konnte 
der Kranke als genesen entlassen werden. 

A. . . P. . ., 22 Jahr alt, ebenfalls von guter Constitution, kam nach 
zweiwöchentlichem Leiden, am 20ten Notember in das Hospital, mit einer 
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kleinen , schwanen Pustel auf der linken Schläfe, c. 6 im Durchmesser, 
ohne auffallende Röthe, doch mit bedeutender Geschwulst, die Zunge war 
belegt, der Stuhl normal, der Puls nicht vollkommen ruhig. Es wurde ein 
Vesicans auf die Pustel und innerlich Arsenik angeordnet. Am 23ten Novem- 
ber nahm die Pustel bedeutend an Grösse zu. so wie auch die Geschwulst in 
der Umgebung, indem sie sich vorzüglich hinter dem linken Ohre, unterhalb 
des Zitzenfortsatzes , auf den Hals ausbreitete ; gleichwohl blieb das Fieber 
massig und der Kopf schmerzenfrei. Aeusserlich wurde auf die Pustel Ung 
cantharid. und auf die Geschwulst des Halses OL camphorat. angewandt 
Am 25ten November erreichte die Pustel ein; Grösse von c. t|" im 
Durchmesser und grenzte sich deutlich durch eine Demarkationslinie von 
der Umgebung ab, die Geschwulst hinter dem Ohre und auf dem Halse 
wurde geringer und begrenzte sich, der Puls war dabei ruhig. Am 26ten 
November zeigte sich in der Umgebung Eiterung, die Geschwulst nahm 
immer mehr ab und wurde dabei weicher. Zum Verbände wurde Kamillen- 
infusum mit Chlorwasser benutzt. Am 30ten November konnte die Kruste 

• 

entfernt werden und in der Mitte des noch nicht völlig reinen Grundes 
überzeugte man sich, dass das Geschwür ziemlich weit in die Tiefe drang. 
Am 2ten December hatte sich der Boden desselben schon vollständig ge- 
reinigt , die Geschwulst in der Umgebung war beinahe verschwunden und 
am 16ten konnte der Patient gesund aus dem Krankenhause entlassen 
werden. 

In dieselbe Rubrik von Krankheiten ist ein Schlangenbiss ge- 
zählt, der im Shitomir'schen Hospital behandelt wurde. Der Kranke 
war an der innern Seite des Nagelgliedes der rechten grossen Fuss- 
zehe gebissen worden, woselbst man ein hell rosenrothes, glänzendes 
Fleischwärzchen , von elliptischer Gsstalt und stark über der Haut- 
oberfläche hervorragend , mit einem grössern Durchmesser von 5'" 
und einem kleinern von 3'", wahrnahm. Dabei war der ganze Fuss 
und die untere Hälfte des Unterschenkels stark angeschwollen , so 
dass die Hervorragung der Knöchel verstrichen war. Die Haut er- 
schien ein wenig geröthet und beim Fingerdrucke blieb ein Grüb- 
chen zurück; die Fiebererscheinungen waren nur schwach entwickelt. 
Die Behandlung bestand in einer Dosis Calomel von 6 Gran und in 
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der örtlichen Anwendung ?on Chlorkalk. Am 5ten Tage nach der 
Verletzung konnte der Kranke 3ls genesen betrachtet werden. 



Bei Behandlung des epidemischen Keuchhustens wurde in den 
Hospitälern des Kowno'schen uouvernements mehrmals die von fran- 
zösichen Aerzten empfohlene Schutzpockenimpfung versucht, welche 
zu folgenden Resultaten führte. 

1) Die 'Schutzpocken machten beim Keuchhusten ihren regel- 
mässigen Verlauf durch und hatten 

2) bisweilen einen offenbar günstigen Einfluss auf den Verlauf 
der Krankheit, indem sie die Dauer abkürzten und die Heftigkeit der 
Anfälle milderten. 

3) In vielen Fällen dagegen blieb die Impfung ganz ohne Ein- 
fluss auf den Keuchhusten. 

In einigen Fällen erwies sich der innerliche Gebrauch von Tannin 
(6 Gran auf 24 Stunden), in Verbindung mit einen Inf. fol. sennae 
salin, überaus nützlich, so dass bisweilen ein sechstägiger Gebrauch 
dieser Mittel zur völligen Tilgung der Krankheit hinreichte. — Im 
Grodno'schen Hospital benutzte man nach Beseitigung der Coinpli- 
cationen mit Erfolg Seeale cornut. mit Coccionella, und gegen das 
Ende der Behandlung Tannin. 



Unter den verschiedenen , während des verflossenen Jahres in 
den Givilhospitälern behandelten Entzündungen machten die Entzün- 
dungen der Lungen und des Brustfells mehr als ^ (17224:30916), 
mit einer Sterblichkeit von 4:7, i aus, welche ausser von dem hef- 
tigen, bisweilenden angestrengtesten ärztlichen Bemühungen trotzen- 
den, Entwicklungsgrade des entzündlichen Processes, in einem 
grossen Theil der Fälle noch von dem Character der Entzündung 
und den Complicationen bedingt ward. Unter den letztern beobach- 
tete man am häufigsten bei Entzündungen der Pleura und namentlich 
der Lungen, Leber- und Gehirnaffection, intermittirendes Fieber und 
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Dyssenterie. Der Cbaracter der Entzündungen selbst war wiederum 
an manchen Orten, in Folge allgemeiner krankmachender Ursachen, 
ein adynamischer und scorbutischer und in individuellen Fällen ein 
luberculöser. Die Behandlung der Brustentzündungen uiusste diesen 
Bedingungen angepasst werden. In rein entzündlichen Fonnen 
wandte man mit Nutzen sowohl allgemeine als auch örtliche Bhü- 
eniziehungen an, welche dagegen bei adynamischem oder scoibuti- 
schem Character einen ungünstigen Einfluss äusserten- — Die Fe- 
chter'* che Methode erwies sich im St. Petersburger Arbeiterhospi- 
tal völlig unzweckmässig , indem sie zu rasch Symptome von Blut- 
verflüssigung zu Wege brachte , welche bisweilen eine gefährliche 
Höhe erreichten. Ob die Gründe für diese Erscheinung in schlechter 
Ernährung und dem Hange der Arbeiterklasse zu geistigen Getränken 
lagen, oder aber von andern Umständen bedingt waren, blieb unent- 
schieden. Dagegen brachte diese Methode in den Hospitälern des 
Gouvernements Pskow in den meisten Fällen bedeutenden Nutzen. 

Bemerkens werth sind die Resultate der im Nishnj -Nowgorod '- 
sehen Hospital gemachten vergleichenden Beobachtungen über die 
Wirksamkeit verschiedener Mittel bei Pneumonien. Venäsectionen 
wurden in 13 Fällen der Krankheit gemacht, wonach bloss in 2 
Fällen unmittelbar darauf ein augenfälliger Nachlass der Symptome 
und die Krisis erfolgte, bei i dagegen erst nach einigen Tagen, so 
dass man diese Veränderung eben so gut dem natürlichen Gange der 
Krankheit zuschreiben konnte ; in 7 Fällen endlich äusserte die all- 
gemeine Blutentziehung durchaus keinen Einfluss auf die Lungen- 
entzündung, welche ihren Verlauf in 2 — 6 Wochen durchmachte. 
Oertliche Blutentziehungen , durch Blutegel und Schröpfköpfe , lei- 
steten bei 1 7 Pneumonischen Nutzen. — Salpeter, ohne vorherge- 
schickte Blutentleerung, brachte bei 1 7 Kranken augenfällige, bei 1 5 
gar keine oder zweifelhafte Hilfe. — Eisen innerlich wurde 20 
Kranken verordnet, und zwar 13 mit günstigem Erfolge, 7, von 
welchen 3 starben, ohne allen Nutzen; 9 endlich, von 72 Pneumo- 
nischen, genasen bei blosser expcctalwer Methode und Beseitigung 
von Complicationen ; die Krisis erfolgte am 7ten, 8ten und 9ten 
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Tage und die völlige Wiederherstellung gegen das Ende der 2ten 
oder 3ten Woche vom Beginn der Krankheit. — Im Hospital zu 
Sumy (Gouvernement Charkow) wurde die expectativt* Methode bei 
8 mit Pneumonie Behafteten versucht, von Heichen 4 starben, wäh- 
rend man bei den übrigen zu örtlichen Blutentziehungen und Deri- 
vantien seine Zuflucht nehmen musste. 

Im St. Petersburger Arbeiterhospital wurde in 15 Fällen von 
Pneumonie innerlich mit Erfolg eine wässrige Lösung des Sublimate, 
zu 1 Gran auf 24 Stunden, gereicht; nach 2 — 3 tägigein Gebrauch 
des Mittels verlor der Auswurf die Rostfarbe und begann das Exsu- 
dat sich zu resorbiren. 

Unter den Fällen von Leberentzündung traf man Ausgänge in 
Vereiterung der Substanz und Abscessbildung. 2 solcher Fälle ka- 
men im Arbeiterhospital zu St. Petersburg vor, welche beide tödtlich 
endigten, so dass die Diagnose durch die Section bestätigt werden 
konnte. Bei dem einen dieser Kranken öffnete sich der Abscess, 
welcher den linken Leberlappen einnahm , in die Bauchhöhle und 
verursachte eine rasch verlaufende, tödtliche Entzündung des Bauch- 
fells. — In einem im Pensa'schen Hospital beobachteten Falle hatte 
der Patient öfter an Hepatitis mit Intermittens gelitten und starb 
unter den Erscheinungen von Pyaemie. Die Section zeigte folgende 
Veränderungen : 

Der Körper in bobein Grade abgemagert , die Hautfarbe überall gelb, 
erdfarben, die Lungen blass und blutleer, die rechte dnrth alte Adhäsionen 
mit den Rippen verwachsen, im Herzbeutel eine geringe Quantität seröser 
Flüssigkeit , die Herzsubstanz welk , in den Kammern eine unbeträchtliche 
Menge flüssigen Bhites. Die Leber unglaublich vergrößert, die Oberfläche 
■neben und böckrig, die Substanz von gelblich-brauner Farbe; ans dar 
Schnittfläche quoll allenthalben eine bedeutende Menge dieken, mit flüssi- 
gem Blute vermischten Eiters hervor; auf der hintern Fläche der Leber, 
da wo sie am Zwölffingerdarm anliegt , Tand sieb ein grosser , tief in die 
Substanz dringender, mit dickem Eiter erfii her Abscess. Die Wände der 
Gallenblase waren verdickt, die Sehleimhaut schiefergrav , statt der Galle 
eine ziemlich bedeutende Quantität dicker, fadenziehender , völlig durch- 
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sichtiger Flüssigkeit. Die Milz war um das Vierfache vergrössert , die 
äussere Oberfläche, in Folge von Verdickung der Kapsel, blass, mattglän- 
zend , am hintern Rande ein grosses , mit dickem Eiler überzogeues Ge- 
schwür, die Milzsubstanz blutarm und körnig, der Magen und die Darme 
im Zustande der Congestion. In den übrigen Organen konnten keine Ver- 
änderungen wahrgenommen werden. 

In das Hospital zu Shitomir wurde eine Patientin, die früher lange 
an Wechselfieber gelitten hatte, in hohem Grade heruntergekommen, 
mit Symptomen von Bauchwassersucht , aufgenommen , an welcher 
sie bald nach der Aufnahme starb. 

Bei der Section fand man die Gehirnsubstanz bleich , anämisch und 
stark ödematös, in den serösen Höhlen der Brust, im Herzbeutel und im 
Peritonäalsacke eine beträchtliche Menge serösen Exsudates. Ungeachtet 
des Druckes, den dasselbe ausübte, war die Leber ungemein vergrössert, 
die Substanz derselben dunkel-kirschroth ; äusserlich bemerkte man auf der 
convexen Oberfläche 4 verdickte , runde , perlmutterfarbene Flecke , jeder 
von c. 8 '" Durchmesser, in der Mitte mit einem Eindrucke. In der Leber- 
substanz, weit von der Oberfläche entfernt, fanden sich 3 Abscesse, jeder 
von der Grösse eines Taubeneies. 

Am Schädel fand man in diesem Falle Fissuren, in Folge unvollkom- 
mener Verknöcherung (Schistocephalus). Die Fissur hatte die Gestalt eines 
Sternes, eine Grösse von c. 1 \ im Durchmesser, nahm den vordem, obe- 
ren Winkel der beiden Scheitelbeine ein und Hess die Dura mater zwischen 
sich durch, welche letztere, in Form eines Pilzes über die Oberfläche her- 
vortretend, sich daselbst ausbreitete und einen doppelt so grossen Dia- 
meter, als die Fissur besass. Der in dieser letztern befindliche. Theil der 
harten Hirnhaut war faltig und mit ihrer äussern Fläche an Jen Knochen- 
rändern adhärent. Uebrigens waren die Wände des sackförmigen Theiles 
dieses Hirnhautbruches gleichfalls mit einander verwachsen, ohne eine 
Höhle in sich zu schliessen. Die äussere Oberflache des Bruches hing durch 
sehwache Adhäsionen mit der Galea aponeurotica locker zusammen, unter 
welcher sich dieser angeborene Bildungsfehler als Geschwulst anfühlte. 
Längs der Pfeilnath lagen noch 3 kleinere Fissuren, c. 6" im Durch.- 



— 205 — 

messer, die von der an diesen Stellen schwach hervortretenden und mit 
den Knochenrandern verwachsenen Dura mater kaum ausgefüllt waren. 

In einem Falle von Leberentzündung, welche in Abscessbildung 
Übergegangen war, öffnete sich derselbe nach aussen und der Kranke 
genas. 

Ein 5 6 jähriger Kranker, von ziemlich kräftiger Constitution, kam in 
das judische Hospital zu Wilna mit untrüglichen Zeichen von Icterus. Er 
gab an, vor 3 Tagen, nach einer heftigen Gemüthsbewegung, einen äusserst 
heftigen Schmerz in der rechten Seite, hin und wieder mit Stichen, gefühlt 
zu haben, wobei sich zugleich gelbe Färbung der ganzen Haut zeigte, mit 
unerträglichem Kopfschmerz, vorzuglich in der Stirn, Müdigkeit, Fieber mit 
gastrischen Symptomen, was ihn bewog die Hilfe des Hospitals nachzusuchen. 
— Hier fiel vor allen Dingen die gelbe Färbung der Haut, der Schleim- 
häute und der Excretionen auf, namentlich des Harns, in welchem, sowohl 
durch chemische Reagentien, als auch nach den physikalischen Zeichen, sich 
eine bedeutende Beimischung von Galle erkennen Hess. Die Stuhlentleerun- 
gen dagegen waren völlig ungefärbt und weisslich, die Leber vergrossert, 
so dass ihr Rand ungefähr 3 Finger breit unter dem Rippenrande hervor- 
trat; bei der Palpation erschien sie hart, die Oberfläche höckrig, bei der 
leichtesten Berührung ungemein empfindlich, die geringsten Bewegungen 
des Kranken erweckten stechende Schmerzen in der Leber. Die Fieber- 
erscheinungen waren ziemlich bedeutend, dabei beständig Kopfschmerz, 
Uebligkeit und Appetitmangel. Dem Kranken war noch im Hause eine all- 
gemeine Blutentziehung gemacht worden, im Hospital wurden Ihm 18 
Blutegel an die Lebergegend gesetzt, innerlich Calomel zu 2 Gran zwei- 
stündlich, verordnet, äusserlich graue Queksilbersalbe mit Ol. hyoscyam. 
coct. eingerieben und warme Breiumschläge applicirt. In der Nacht er- 
folgten einige Stühle, doch waren dieselben noch ungefärbt; der Leberum- 
fang haue dem Anscheine nach etwas abgenommen, das Fieber und der 
Kopfschmerz waren geringer, doch blieb die Empfindlichkeit der Leber 
dieselbe. Es würden 20 blutige Schröpfköpfe an die Lebergegend verord- 
net, die Breiumschläge und die Einreibungen fortgesetzt und innerlich De- 
cocf. gramin. mit Salmiak, Tinct. rhei aquos. und Syrup. alth. verschrieben. 
Unter dem Gebrauche dieser Mittel nahmen jedoch weder die Härte, noch 
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die Schmerzen in der Lebergegend im Geringsten ab, sondern die Bauch- 
decken unterhalb des rechten Hypochondriums begannen sieh in erheben 
und roth zu werden , wobei der Schmerz sich nach oben hin , bis zum 
Schulterblatt derselben Seite und nach unten über den ganzen Unterlaib 
verbreitete. Nach dreitägigem Gebrauche der warmen Umschläge hatten 
die Hervorragung der Bauchdecken und die Röthe unterhalb des rechten 
Hypochondriums allmälig zugenommen und endlich zeigte sich an dieser 
Stelle deutliche Fluktuation. Nachdem der Abscess mit einem feinen Troicar 
geöffnet worden war, entleerte sich eine bedeutende Menge übelriechenden, 
mit Galle vermischten Eiters; zugleich fiel das bisher hervorragende Hypo» 
cboodrium ein, die Schmerzen nahmen bedeutend ab und die Bewegungen 
des Kranken wurden um Vieles freier; die in die Wunde eingeführte Sonde 
drang wenigstens um einen Zoll weit senkrecht in die Tiefe. Dem Kranken 
wurde innerlich ein resolvirendes Decoct mit Tinct. rhei und äusserlich Ein- 
spritzungen aus Inf. cbamomillae verordnet. Unter dieser Behandlung fohlte 
er sich mit jedem Tage leichter, das Volumen der Leber kehrte allmälig 
zur Norm zurück, die gelbe Hautfärbung verschwand und nachdem die 
Wunde nach Verlauf eines Monats verheilt war, wurde der Kranke ge- 
sund entlassen. 

An Entzündung des Gehirns and seiner Häute , mit Einscbluss 
von Gehirnerweichung, tuberkulösen und andern Ablagerungen in 
dasselbe, wurden während des Jahres 848 Patienten behandelt, von 
denen 270 starben, also im Verhältniss von 1:3,1. Darunter kam 
ein bedeutender Theil der Kranken in den Ausgangsperioden der 
Krankheit , in soporösem Zustande , mit Verlust der Bewegung , der 
Zunge und des Bewusstseins in 's Hospital , zu einer Zeit , wo der 
Krankheitsprocess schon einen zerstörenden Einfluss auf die wichtig- 
sten Functionen des Gehirns äusserte. Zu diesem ungünstigen Ver- 
laufe, sowohl der Entzündungen, als auch überhaupt aller Gehirn~ 
krankheiten vor der Aufnahme der Kranken , trug nicht selten die 
allgemein verbreitete Sitte des gemeinen Volkes bei, den verschiede* 
nen Uebeln durch Badestuben, erhöhte Temperatur auf denOefen und 
Entresols und durch den Genuss spirituöser Getränke abzuhelfen, also 
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namentlich durch solche Potenzen, die besonders bei Afiectionen des 
Gehirns einen schädlichen Einfluss üben. 

Unter den in diese Kategorie gehörenden Fällen sind folgend? 
beobachtungswerth; 

Ein 14 jähriger Kranker, von ziemlich kräftiger Constitution, kam am 
Sites October 1856 in das Arbeiterhospital iu St. Petersburg, mit langwie- 
rigem Kopfschmerz und eitrigem Ausfluss aus dem rechten Ohre, in welchem 
bei der Inspection ein Polyp entdeckt wurde. Der Puls war ruhig, sogar ver- 
langsamt, der Gang unsicher, der Verstand klar. Bis zum 3 Osten Octo- 
ber blieb der heftige, über den ganzen Kopf verbreitete Schmerz anhaltend, 
dabei häufig mit Uebligkeit und Erbrechen, die Pupillen erweitert, der 
Puls beinahe beständig retardirt , die Stuhlentleerungen Anfangs regel- 
mässig, in den letzten Tagen zurückgehalten ; der Ohrenfluss qabm allmä- 
lig iu. Um den 3 Osten October wurde der Kopfschmerz unerträglich, 
der Puls beschleunigt, es zeigte sich allgemeine Hyperästhesie und Deli- 
rium und endlich starb der Kranke , unter den angegebenen Symptomen, 
am 31 October. Die Section zeigte die Hirnhäute entzündet, vorzüglich 
an der Basis , wo rechter Seils in ihnen eine reichliche Eiterablagerung 
entdeckt wurde. Die Gehirnsubstanz war stark hyperämisirt , der rechte 
Luppen und die Pedunculi ad pontem in Abscesse umgewandelt und mit 
dickem Eiler angefüllt , die Umgebung dieser Parthien stark entzündet. 
Eine Verbindung zwischen den Abscessen des kleinen Gehirns und der 
itaern Geheroflhung konnte nicht entdeckt werden. 

In einem Falle von Encephalitis, im Witebskischen Gouverne- 
ments-Hoepital, traten bis zum Tode keine Fiebererscheinungen auf; 
die krankhaften Symptome bestanden bloss in Undeutlichkeit der 
Sprache, Taubheit und erschwertem Schlingen, dabei Delirium, 
Zittern der Hände und Füsse , Harnverhaltung und unwillkürliche 
Stnblentleerungen, 

Bei Eröffnung der Schädelhöhle zeigte sich das Centrum der Hirn- 
basis mit einem grauweissen, gallertartigen Exsudate, zwischen der Kreu- 
zmgsstelie der Sehnerven, über den Pons VaroJii, bis zum verlängerten 
Mark , bedeckt. Die Breite dieser mit dem Exsudate überzogenen Fläche 
entsprach der des Pons, die Dicke betrug I \". In der Umgebung fanden 
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sich weder die Substanz, noch die Häute des Gehiros anatomisch verän- 
dert. — Die Begrenzung und die Lage des Exsudates entsprachen den 
während des Lebens beobachteten paralytischen Erscheinungen. 

In demselben Hospital kam ein Fall von reichlicher Exsudation 
in die Gehimsubstanz, mit Bildung eines croupösen Producta, vor. 

Die 40jährige Patientin konnte über ihren frühem Gesundheitszustand 
bloss angeben, dass sie während der letzten zwei Jahre beständig an Kopf- 
schmerz gelitten habe, welcher sich besonders vor ihrem Eintritt in 's Hos- 
pital steigerte. Mit dem rechten Auge schielte sie nach aussen, doch 
konnte sie nicht angeben, seit wann und durch welche Ursache sich diese 
Erscheinung entwickelt habe. Sonst klagte sie über nichts und alle Func- 
tionen waren, dem Anscheine nach in Ordnung. Trotz der 6 wöchentlichen, 
thätigen Anwendung derivirender Mittel milderte sich der Kopfschmerz 
nicht. Am 16ten März, gegen 6 Uhr Abends, fiel die Kranke, nach einem 
völlig ruhigen Schlafe, im Corridor umhergehend, plötzlich zu Boden ; bald 
danach trat heftiges Erbrechen ein, bis Mitternacht stöhnte die Kranke, 
darauf wurde sie still und antwortete nicht mehr auf die an sie gerichteten 
Fragen. Am 17ten März, um 10 Uhr Morgens, war ihr Zustand folgen- 
der : horizontale Rückenlage , das rechte Auge ein wenig geöffnet , das 
linke geschlossen, beide Pupillen erweitert und gegen das Licht unempfind- 
lich , die Zähne an einander gepresst , die Respiration selten , der Puls 
retardirt, nicht über 40 Schläge in der Minute, seit Mitternacht keine 
Stuhl- und Harnabsonderung, die erhobenen Extremitäten lallen wie leblos 
nieder , die Hauttemperatur auf dem ganzen Körper normal , das Bewußt- 
sein völlig verloren. Im 5 Uhr Abends derselbe Zustand, nur fand sich 
die Zunge hervorgestreckt und zwischen den Zähnen eingeklemml, in 
Folge dessen am Munde blutiger Speichel, die Respiration rasselnd, Harn 
und Stuhl verhalten, Fiebererscheinungen fehlten. Ein wenig später traten 
Krämpfe auf, die 2 Stunden anhielten und wobei die Kranke wieder stöhnte. 
Am folgenden Morgen befand sie sich in demselben bewusstlosen Zustande 
und lag unbeweglich , ausgestreckt , dabei bedurfte man einiger Kraftan- 
strengung , um die Extremitäten zu beugen , die sogleich wieder die aus- 
gestreckte Lage annahmen. Gegen Mittag endlich starb die Kranke. 

Die Section erwies die harte Hirnhaut unverändert, doch bei Abtren- 
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mmg derselben vom Gehirn floss eine reichliche Menge seröser Flüssig- 
keit ab, besonders an der Stelle der vordem Parthie der linken Hemi- 
sphäre, wo sie fester mit dem Gehirn zusammensass. Nach vollständiger 
Entfernung der Hirnhaut sah man auf der vordem Parthie der linken He- 
misphäre einen länglichen Körper, der sich durch seine physikalischen 
Merkmale von der übrigen Hirnsubstanz unterschied, beinahe frei da lag 
und sich ziemlich leicht abtrennen Hess. Es war dies ein croupöses Exsu- 
dat, von der Form eines dreikantigen Prisma, mit ziemlich deutlich mar- 
kirten Ecken, 1 Werschok lang, | W. breit und \ W. hoch. Dasselbe 
war, längs des Randes der fissura longitudinalis cerebri, so gelagert, dass 
die eine Fläche dieser letztern zugewandt war, die andere nach unten sah, 
wo sie das Dach der unter ihr befindlichen Höhle bildete; die dritte Fläche 
endlich war der dura mater zugekehrt und mit derselben verklebt. Mit 
der Hirnsubstanz hing das Exsudat bloss hinten zusammen; es besass eine 
geringe Festigkeit, Hess sich mit Leichtigkeit zerreissen, und bot auf dem 
Schnitte eine gleichmässige Masse, von deutlich fasriger Structur, dar. 
Durch Entfernung des croupösen Exsudates wurde eine Höhle, von der 
Grösse eines Gänseeies, geöffnet, welche in die vordere Parthie der He- 
misphäre drang und mit seröser Flüssigkeit erfüllt war. Nach oben hin 
war sie durch das beschriebene Exsudat geschlossen, zur Basis diente ihr 
eine dünne Schichte Hirnmasse, über dem linken Seiten Ventrikel. Bei wei- 
terer Untersuchung stellte sich an der innern Wand dieser grossen Höhle 
eine Oeffnung heraus, welche in den linken Seitenventrikel führte. Die 
Höhle besass eine längliche Gestalt und war inwendig von einer besondern, 
glatten Membran ausgekleidet; die Gehirnsubstanz in der nächsten Umge- 
bung zeigte sich erweicht und die die Höhle auskleidende Membran hing so 
locker mit der Hirnmasse zusammen, dass sie sich ohne Hülfe eines Instru- 
mentes abtrennen Hess. Die Seitenventrikel enthielten eine bedeutende 
Menge seröser Flüssigkeit; die Gehirnsubstanz war blutarm; die Lungen 
stark hyprämisch; die Därme, namentlich die dicken, enthielten feste Koth- 
massen; die Harnblase war stark von Urin ausgedehnt. 

Folgende im Werro'schen Hospital (Gouvernement Livland) ge- 
machte Beobachtung ist gleichfalls durch den langsamen Verlauf der 
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Krankheit und ihre Complicationen mit Symptomen von Depression 
der Vcrstandesthätigkeiten merkwürdig. 

Ein 2 6 jähriger Kranker, von schwächlicher Constitution, wurde we- 
gen Verdacht auf psychische Störung in 's Hospital übergeben. Die Pupillen 
waren erweitert, der Puls ausnehmend langsam. Er pflegte ruhig auf sei- 
nem Bette zu liegen oder zu sitzen, mit seiner Umgebung kein Wort zu 
wechseln, antwortete selten auf die an ihn gerichteten Fragen, verlangte 
weder Speise noch Trank, wurde ihm aber dergleichen gereicht, so ver- 
schlang er es mit thierischer Gier. Nachts, wenn ringsum Alles schlief, 
pflegte er umherzuwandern und machte mehrmals Versuche zu entfliehen. 
Die Krankheit wurde als ein chronisches Gehirnleiden diagnosücirt und 
die Prognose ungünstig gestellt. 

Aeusserlich wurden wiederholt Reizmittel auf den Nacken und den ge- 
schorenen Scheitel applicirt, ein Haarseil im Nacken etablirt, innerlich 
Brechweinstein in grossen und in kleinen Gaben gereicht, Digitalis uud 
andere Mittel verordnet, doch Alles ohne den geringsten Erfolg. 

In der 3teu Woche, nach Aufnahme des Patienten in das Hospital, 
bemerkte man zufällig, dass er auf dem linken Auge das Gesicht verloren 
hatte, nach einigen Tagen geschah dasselbe mit dem rechten, hierauf ging 
die Sprache verloren und zu Ende der 4>ten Woehe erfolgte der Tod. 

Bei der Leichenöffnung fand man die dura mater, stellenweise bedeu- 
tend verdickt uud an vielen einzelnen Punkten mit dem Schädel fest ver 
wachsen, die Gehirnsubstanz dunkler als gewöhnlich, stellenweise von grauer 
und bläulicher Farbe, die Gelasse von dunkelem Blute ausgedehnt, die 
Corticalsubstanz, und noch mehr die darunter liegenden Gehirnparthien, so 
erweicht, dass der grösste Theil der Gehirnwindungen und Vertiefungen 
zusammengeflossen und verstrichen erschien; der rechte Ventrikel war mit 
einer gelblichen, gallertartigen Masse angefüllt, welche besonders auf der 
Hirnbasis abgelagert erschien und die Sehnerven bedeckte, das kleine Gehirn 
gleichfalls von graulicher Farbe, doch nicht erweicht. — In den Brust- 
und Unterleibsorganen konnte nichts Abnormes entdeckt werden. 

Im Nowo-Archangelsk'schen Hospital (in den russisch-amerikani- 
schen Colonicn) wurde gleichfalls ein Fall von Gehirnerweichung 
beobachtet, welcher sich während des Lehens durch Blindheil auf 
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beiden Augen und häufige epileptische Anfälle äusserte. Bei der See- 
tion ergab es sich, dass die Erweichung beide vordem Gehirnlappen, 
die Lamina cribrosa und die Seiten Ventrikel einnahm. Zugleich fand 
sich Verwachsung der harten Hirnhaut mit der Spinngewebehaut 
und Verdickung der erstem in der ganzen Ausdehnung der Er- 
weichung. 

Einen hohen Grad von Gehirnerweichung, als Ausgang von En- 
cephalitis, stellt folgender, im Shitomir'schen Hospital vorgekomme- 
ner Fall dar. 

Der 24jährige Patient hatte ohne alle Behandlung 2 Wochen lang 
so Hause zugebracht und wurde von Leuten, die über seine Krankheit keine 
Auskunft zu geben im Stande waren, in bewusstlosem Zustande, mit wü- 
thenden Delirien, in's Hospital gebracht. Seine Pupillen waren erweitert, 
das Gesicht roth , die Bewegungen der untern Extremitäten verlangsamt, 
die Anne dagegen in fortwährender Bewegung, der Puls sehr beschleunigt. 
Zwei Dosen Ol. crotonis, zu einem Tropfen, und 3j Calomel brachten erst 
nach 24 Stunden einen Stuhl zu Wege. Seit dieser Zeit wurden, während 
14 Tagen, die Hirnerscheinungen adynamisch, der soporose Zustand und 
die Parese nahmen zu, die Stuhlabsonderung war, trotz des Gebrauchs ab- 
führender Mittel, retardirt, der Urin ging unwillkürlich ab. Während 
dieser Zeit wurden dem Kranken Abreibungen des ganzen Korpers, Dou» 
sehen auf den Kopf im warmen Bade gemacht, Blutegel an die Nasenlocher 
gesetzt, graue Quecksilbersalbe in den Nacken eingerieben, Campher mit 
Opium und Salzsäure gereicht, doch Alles ohne Erfolg. Unter Fortdauer 
der encephalUiaoheu Erscheinungen, starb der Kranke in comatösem Zu- 
stande. 

Die Section erwies eine durchgängig hydrocephalische Erweichung 
der Gebinisubstanz, in dem Grade, dass bei horizontaler Körperlage, nach 
Fortnahme der Schädeldecke, die dura mater, der Schwere folgend, wie 
eine Wasserblase herabbing. Nach Entfernung der Hirnhäute floss die Ge- 
hirnmasse wie erwärmtes Fett oder halbflussiger Honig aus der Schädel- 
hohle ab, «wischen den Fingern liess sie sich mit grösster Leichtigkeit 
zerreiben uud ein Unterschied zwischen weisser und grauer Substanz liess 
sich nicht mehr wahrnehmen, ebenso wenig fand man in den Zusammen- 
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gefallenen Ventrikeln Cerebralflussigkeit, doch war twocbea des 
Häuten des Gehirns eine reichliche Ansammlung eines trübes 
die Sinus, namentlich des Torcular Herophili, waren ?on dunkles, 
lirtem Blute erfüllt; die Pacchioniscfaen Drusen, von Erbseegrdsse, Bit 
einem albominösen Exsudat bedeckt, lagen neben den Emissariis, wekhe 
gleichfalls mit eoagulirtem Blute erfüllt waren. Do- Herzbeutel enthielt eine 
ziemlich beträchtliche Quantität klebriger, grünlicher Flüssigkeit, das Pe- 
ricardium selbst war verdickt, der seröse Leberzug desselben emtas 
milchweiss, die Gefasse des Herzens von Blut strotzend; die Leber ver- 
größert, violettroth und stark hyperä misch; die Därme im Zustande der 
Anaemie. 

In einem, im Twer'schen Hospital beobachteten, Falle war eine 
begrenzte Gehirnerweichung von gangränösem Absterben der ge- 
lähmten Körpertheile begleitet. 

Die ziemlich kräftig gebaute Kranke kam am 41 December 1855 in 
folgendem Zustande in das Hospital. Die Augen waren injicirt, das Gesicht g»- 
riHhet, die Lippen bläulich, die Pulsschläge stark und hart, das Bewusstsem 
verloren, die Respiration schwierig und stertorös, die Pupillen erweitert, 
die ganze rechte Körperhälfte gelähmt, Harn- und Stuhlentleerung unwill- 
kuhriicb. Trotz wiederholter allgemeinen und ortlichen Blutentziehunges, 
Derivantien und verschiedenartiger äusseren und inneren Mittel, befand 
sich die Kranke während 5 Tage in demselben Zustande, und obgleich 
sie endlich allmälig die umgebenden Gegenstände zu erkennen und an 
sie gerichtete Fragen zu begreifen anfing, so war sie doch wegen Läh- 
mung der Zunge nicht im Stande zn antworten. Nach einigen Tagen ver- 
fiel sie abermals in den frühem bewusstlosen Zustand, wobei sie beständig 
stöhnte und häufig mit der linken Hand nach dem Kopfe griff. Es wurden 
innerlich kühlende und beruhigende Mittel und auf den Kopf ein Yesikator 
verordnet. Am 12ten Tage nach der Aufnahme zeigte sich an den Zehen 
und der halben Fussohle der gelähmten untern Extremität Gangran, die 
rasch in die Tiefe drang, so dass nach einigen Tagen die Knochen der 
Zehen und desFusses entblosst waren und abfielen. Innerlich wurden Säu- 
ren in schleimigem Vehikel, äusserlich aromatische und tonische Mittel 
verschrieben, doch stand die brandige Zerstörung nicht still; der Allgemein- 
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zustand der Kranken wurde mit jedem Tage schlechter, sie lag fortwäh- 
rend bewegungslos da, ohne über Schmerz zu klagen; endlich fingen die 
Kräfte an merklich abzunehmen, das Sehvermögen ging verloren und nach 
einigen Tagen erfolgte, unter pyämischen Erscheinungen, der Tod. Die 
Section zeigte eine unbedeutende Todtenstarre und einen sehr hohen Grad 
von Abmagerung. Üie harte Hirnhaut besass eine trübe, matte Farbe, die 
Gehirngefasse waren blutleer. Die Oberfläche des Gehirns befand sich in 
stark ödematösem Zustande, die Windungen waren kaum bemerkbar, die 
Substanz der linken grossen Hemisphäre in ziemlich bedeutender Ausdeh- 
nung verdickt und von gelber Farbe; auf dem Durchschnitt dieses Theils 
der Gehirnmasse entdeckte man, in der Gegend der Corpora striata, eine 
Hohle von der Grösse eines Taubeneies, mit unebenen, gleichsam ezulce- 
rirten und verhärteten Wandungen und mit erweichter, halbflüssiger, wässrig- 
eitriger Hirnmasse, von gräulich-gelber Farbe, angefüllt. In den übrigen 
Organen fand sich, ausser Anaemie, nichts Bemerkenswertes. B|pr Magen 
und die Därme waren ungemein zusammengelogen und auf der Schleim- 
haut Spuren eines Katarrh alzus tan des. 

In dem Hospital zu Taraschtscha (Gouvernement Kiew) wurde 
ein Kranker behandelt, welcher, ohne alle anamnestischen Data, 
mit vollständiger Paralyse der obern und untern Extremitäten, aller 
Geftihlsorgane, und des Darmkanals und Anästhesie der ganzen Haut- 
oberfläche aufgenommen worden war. Er vermochte keinen einzigen 
Körpertheil willkührlich zu bewegen, im Laufe der Krankheit bilde- 
ten sich an verschiedenen Körperstellen ausgedehnte gangränöse 
Geschwüre, namentlich auf dem Rücken, den Knieen und dem Scrotum, 
die abgestorbenen Hassen fielen stückweise ab, so dass Knochen 
und Gelenke bloss lagen; endlich gangränescirte das durch Paralyse 
des Sphincter prolabirte Rectum und verwandelte sich in ein brandi- 
ges Geschwür. 

Unter den Rückenmarkskrankheilen traf man am häufigsten Rei- 
zung und Entzündung der Substanz und der Häute, mit Ausgang 
der letztern in Erweichung. Die Entzündung der Rückenmarkshäute 
war meist rheumatischen Ursprungs und gewöhnlich von bedeuten- 
dem Fieber, heftigem Rückenschmerz, tonisehen Krämpfen in den 
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Extremitäten, namentlich der Flexoren, und von excen tri sehen Schmer- 
zen im Rumpfe und in den Gliedern begleitet. Die Functionen des 
Gehirns blieben dabei ungetrübt. Die Behandlung solcher Fülle be- 
schränkte sich gewöhntich auf die Anwendung derivirender und anti- 
phlogistischer Mittel unter denen Blutentziehungen, Galomel und 
Einreibungen grauer Quecksilbersalbe längs des Rückenmarks die 
erste Stelle einnahmen. Im St. Petersburger Hospital für gemeine 
Arbeiter wurden überdies nasse Einwickelungen des ganzen Körpers 
mit Erfolg benutzt. 

Fälle von Entzündung der RUckenmarkssubstanz waren viel sel- 
tener. Hier kamen, ausser dem grössten Theil der oben erwähnten 
Erscheinungen, in verschiedenem Grade paralytische Symptome der 
Extremitäten, der Muskelhäute des Darmkanals und der Harn- und 
Geschlechtsorgane vor. Die Ursachen der Rückenmarksentzündung 
waren verschieden , von Hyperämie und Blutstase , in Folge Unter- 
drückung gewohnter und physiologischer Secretionen , bis zur Ab- 
lagerung von Tuberkeln, in Folge allgemeiner tuberkulöser Dyskra- 
sie. Diesen verschiedenen Ursachen entsprach auch die Behandlung 
und die Möglichkeit eines Erfolges. — Je nach dem Orte der Ent- 
zündung äusserten sich auch die Reflexe in Lähmungserscheinungen 
in verschiedenen Organen und Körperteilen. 

In einem, im Pensa 'sehen Hospital beobachteten, Falle dieser 
Art trat, bei Entzündung des Rückenmarkes, eine krampfhafte Zu- 
sammenziehung des Zwerchfells, unter der Form periodischer An- 
fälle, auf, wobei, mit grosser Anstrengung, dem entfernten Bellen 
eines Hundes ähnliche Laute ausgestoßen wurden. Derivantien auf 
die Gegend des Zwerchfells und der Gebrauch zweckmässiger inne- 
rer Mittel, namentlich des Wismuth's mit Morphium, machten der 
Krankheit bald ein Ende. — In einem andern Falle war die Ent- 
zündung des Rückenmarks von den heftigsten Rückenschmerzen, 
einem halbgelähmten Zustande der obern Extremitäten und der 
Harnblase, mit häufigen Samenejacniatwnen, begleitet Blutegel, 
24 Schröpfköpfe und ein spanisches Fliegenpflaster längs der Wir- 
belsäule, bei gleichzeitiger innerlicher Anwendung von Calomel, zu 
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2 Gran, zweistündlich, hierauf verdünnter Phosphoi saure, reichten 
zur Wiederherstellung des Kranken hin. — Eine im St. Petersburger 
Arbeiterhospital gemachte Beobachtung ist in practischer Beziehung 
beachtungswerlh. 

Ein Kranker kam mit vollständiger Paralyse der untern Extremitäten, 
bei ungeschwächtein Gefiihlsvermögen derselben, ins Hospital; von Zeit 
ni Zeit traten io den g. lahmten Theilen rasch vorübergehende, krampf- 
harte Zusammenziehungen auf, die Sph in deren functionirten normal, an den 
Lendenwirbeln bemerkte man Geschwulst und beim Druck einen leich- 
ten , doch constanten , Schmerz ; die Ernährung des Körpers war un- 
gestört. Während einer 6 monatlichen Cur wollte die Krankheit keiner 
Behandlung weichen, und zwar weder dem Extr. nuc. vom., noch der 
China, dem Electromagnetismus, noch Bädern aus Fichten nadeln. Endlich 
wurde der Patient, ausser einer Einreibung der Kreuzgegend und der un- 
tern Extremitäten mit einer Tinctur aus Tannenzapfen, ohne alle Media- 
tion gelassen. Plötzlich begann, ohne sichtbare Ursache, die Bewegung in 
den gelähmten Theilen mit jedem Tage mehr und mehr zurückzukehren, 
der Schmerz in den Wirbeln verschwand vollkommen und im Laufe eines 
Monats stellte sich die Gesundheit des Kranken völlig wieder her. 

Die tuberkulöse Entzündung des Rückenmarks war immer von 
den Symptomen allgemeiner Dyskrasie und nicht selten von Tuber- 
kelablagerung in den Wirbeln begleitet. 

Der folgende Fall gehört zu den Venenentzündungen mit pyä- 
mischen Erscheinungen in Folge von Eiterresorption. 

Ein im Shitomir'schen Armenhause verpflegter, 5 5 jähriger Kranker, 
litt an langjährigen, unzweifelhaften Obstructiooen der Leber und Milz und 
Anschwellung der Mesenterialdriisen, mit Abzehrung des Körpers und hy- 
* dropischen Ansammlungen in der Bauchhöhle und an den untern Extremi- 
täten. Am 19teo November wurde er ganz unerwartet von einem ausneh- 
mend heftigen, plötzlich auftretenden Fieberfroste befallen, der sich mehr- 
mals erneuerte und mit Hitze abwechselnd, jedes mal gegen 5 Stunden 
anhielt. Die Haut wurde trocken und helss und nahm eine schmutzige gelbe 
Färbung an, die sie auch nach dem Tode beibehielt. Anfangs wurde wäh- 
rend des ersten freien Intervalls schwefelsaures Chinin mit Assa foelida 
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verordnet, doch ohne Erfolg; die Fieberanfälle blieben gieieh heftig und 
kehrten zu unbestimmten Zeiten wieder, bald darauf entwickelte sieh De- 
lirium, Unruhe, welche den Kranken veranlasste, sich im Bette hin und 
her zu werfen und vollständiger Kräfteverfall mit (Jebergang in typhöse 
Erscheinungen. Die Stühle gingen unbewusst ab, der Puls war häufig, weich 
und unregelmässig auf der Conjunc tiva der Augen zeigte sieh Eiterabson- 
derung und auf der Cornea Geschwürbildung. Die Krankheit währte bis 
zum Tode 47 Tage. 

Die Section wies die Quelle der Pyämie da nach, wo man sie wäh- 
rend des Lebens nicht vermuthet hatte. Es was dies nämlich ein Absces*. 
der Prostata, welcher sich zwischen der Harnblase und dem Mastdarm 
geöffnet hatte. Das Venengeflecht des Blasenhalses bildete den Leiter der 
Eitervergiftung. Die Wurzeln der Pfortader waren von mit Eiter vermisch- 
tem Blute angefüllt, ihre Zweige und der Stamm von fibrinösen Coagulis 
und eitriger Flüssigkeit. Die Leber war vergrössert, von gelbbrauner 
Farbe, teigig weich und von schmutzig gefärbtem Blute überfüllt, der se- 
röse Leberüberzug verdickt und trübe; die Milz hypertrophisch fest, brüchig 
und fast blutleer, die Nieren Mass, fettig entartet, die Malpighi'schen Kör- 
perchen hatten ihre Contouren eingebüsst und die Corticalsubstam war von 
der Röhrensubstanz nicht zu unterscheiden, die Nierenkapseln verdeckt und 
mit Fettklumpen bedeckt, die Nierenkelche erweitert und verspeckt. Die 
Harnblase fand sich leer und communicirte nicht mit dem A bscesse. Der 
Darmkanal war im höchsen Grade zusammengezogen und von einer wäss- 
rigen, trüben, weisslichen, flockigen, die Bauchhöhle erfüllenden Flüssig- 
keit durchweicht, in den dicken Därmen eine geringe Menge Koth. 

Im Nishny-Nowgorod'schen Hospitale wurde eine circumscripta 
Entzündung der Muskelsubstanz eines zu gleicher Zeit hypertrophi- 
schen Herzens beobachtet. In der verdeckten Wand des linken VeiK 
trikels, in der Nähe der Ursprungsstelle der Aorta, lag ein haselnuss- 
grosser Abscess, welcher mit dieser letztern in Verbindung stand. 



Von den Katarrhen gehörten ungefähr £ den Magen- und Dann- 
katarrhen an (9730:15,017), mit einer Sterblichkeit von 1:8. 
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Dieses ungünstige Mortalitätsverhältniss findet seine Erklärung in 
dem Umstände, dass in diese Rubrik verschiedene Formen von chro- 
nischem Durchfall, von Verschwörung des Darmkanals, bis zu den 
Folgen fieberhafter Krankheiten, gerechnet sind. Obgleich in diesen 
Fällen der Durchfall keine selbstständige Krankheit, sondern bloss 
ein Symptom anderer Krankheitszustände bildete, so sind doch der- 
gleichen Fälle alle, getrennt von den primären Erkrankungen, unter 
dem allgemeinen Namen Darmkatarrh zusammengefasst, wenn bei 
der Aufnahme der Kranken in die Hospitäler die vorhergegangenen 
Krankheiten entweder sehr bald wichen, oder auch, selbst wenn sie 
fortdauerten, dennoch der Durchfall das Hauptsymptom abgab. Der- 
selbe bildete den Ausgang langwieriger Wechselfieber, des Abdo- 
minaltyphus, Scorbutes und Hydrops. Solche Kranken hatten ein blei- 
ches, leucophlegmatisches Aussehn, grossen Durst, bisweilen eine 
schleimig belegte, häufiger eine röthliche, glatte, oder völlig trockene, 
auf der Oberfläche zersprungene Zunge, bald unersättlichen, bald 
massigen, bisweilen endlich völlig darniederliegenden Appetit, mehr 
oder weniger heftigen Husten, manchmal mit Anzeichen beginnen- 
der Cavernenbildung in einer oder der andern Lunge, einen Tollen, 
aufgetriebenen, oder aber einen eingefallenen Unterleib, nicht selten 
mit beträchtlichen Ansammlungen ron Exsudat, endlich häufige Stuhl- 
entleerungen. Diese letztern bestanden entweder aus gallig gefärb- 
tem Darmschleim, bisweilen aus einer serösen, trüben, mit unver- 
dauten Speiseresten vermengten Flüssigkeit, oder waren grünlich und 
blutig gefärbt, immer überaus stark riechend. Die Qualität war ver- 
schieden, in einigen Fällen nicht über 5 — 6 Ausleerungen in 21 
Stunden, welche jedoch die Kranken ungemein schwächten, wogegen 
ihre Zahl bisweilen auf 15 — 20 stieg, wo dann die Menge des Ent- 
leerten geringer zu sein pflegte , das Minimum bildete fruchtloses 
Vei langen' zu Stuhl zu gehn. In geringern Graden der Krankheit 
waren die Kranken noch im Stande zur Befriedigung des Bedürfnisses 
aufzustehn, bald jedoch verGelen die Kräfte, die Ausleerungen wur- 
den unwillkürlich, bisweilen unbewusst, das Orificium ani blieb, 
in Folge von Lähmung des Sphincter, geöffnet. Die Abmagerung der 
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Kranken, sowohl durch die Torhergegangenen Krankheiten, als auch 
durch den Durchfall verursacht, nahm rasch zu nnd erreichte die 
äussersten Grenzen. Nicht selten bildete sich auf dem Kreuze, den 
Schultern und an allen den Stellen, welche beim Liegen die Schwere 
des Körpers auszuhalten hatten, Decubitus, der in Gangrän überging 
und sowohl die Qualen der Kranken, als auch die üble Ausdünstung 
und den Gestank in den Krankenzimmern vermehrte. 

Bei den an solchen Durchfällen Verstorbenen fand man beständig 
bedeutende Läsionen der Darmschleimhaut. In Folge des anhalten- 
den, wiederholten und endlich erst bei allgemeiner Erschöpfung ver- 
schwindenden Katarrhalzustandes, erschien sie bald graulich, bald 
dunkelgrau, oder fahl und Schieferfarben, punktirt und gestreift; 
dabei waren die Därme bisweilen in ihrer ganzen Ausdehnung völlig 
anämisch und verschleimt. Im untern Theil des Ueum traf man, be- 
sonders nach dem Typhus, mehr oder weniger bedeutende Verschwö- 
rungen an, welche bisweilen in die Tiefe, durch die ganze Dicke 
der Dannwandungen, bis zur Serosa drangen; in seltenen Fällen war 
selbst diese durchbohrt. Der Umfang der Geschwüre pflegte beson- 
ders in der Nähe der Bauhinischen Klappe, bedeutend zu sein ; bis- 
weilen war die ganze innere Fläche des Darmrohrs an dieser Stelle, 
die Klappe und der Anfang des Dickdarms in eine zusammenhängende 
Geschwürsfläche verwandelt. In den dicken Därmen beobachtete 
man häufiger folliculäre Geschwüre von 4" und mehr im Durch- 
messer, mit erhabenen, unebenen, verhärteten Rändern, fehlem, 
gelblichem, bisweilen gleichsam fungösem Boden, auf welchem pilz- 
ähnliche Auswüchse hervorragten. Die umgebende Schleimhaut war 
roth, angeschwollen und erweicht. Die Zahl der Geschwüre pflegte 
im Allgemeinen beträchtlich zu sein, die Muskelhaut der Dickdärme 
unter ihnen erschien hypertrophisch, das unter der serösen Haut 
liegende Zollgewebe durch Infiltration verdickt; die Darm wandungen 
erhielten hiedurch das Ansehn bedeutender Hypertrophie. Die Leber 
befand sich gewöhnlich in dem Zustande der Anämie und consecu- 
tiven Atrophie und Induration, die Milz war beinahe immer vergrös- 
sert, baid hart, bald erweicht, die Nieren blutarm , ihr Gewebe je- 
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doch fester, als gewöhnlich; in der Bauchhöhle eine mehr oder we- 
niger bedeutende Ansammlung seröser Flüssigkeit. 

Solche Zustände gestatteten bloss eine symptomatische Behand- 
lung, man musste sich bemühen nach Möglichkeit die Ueberresle 
der Darmreizung zu beseitigen, dem Kräfteverfall durch eine leichte 
und nahrhafte Diät entgegenzuarbeiten, das fortdauernde Fieber 
durch Chiningebrauch zu beschwichtigen und den Durchfall zu lin- 
dern, oder wenigstens seine zerstörende Einwirkung auf den Orga- 
nismus aufzuhalten. Die in diesen Fällen in Anwendung gezogenen 
Mittel waren Tannin, in Dosen von 2 — 3 Gran, mit Opium, essig- 
saures Blei, salpetersaures Silber in Auflösung (doch konnten 
die Kranken dasselbe nicht immer ertragen), Alaun, Extr.ratanhae 
Rad. amicae, kalechu und dgl. m. Nicht selten vermehrte sich 
der Durchfall nach einem oder dem andern der genannten Mittel, so 
dass es mit einem andern vertauscht werden musste. — Am wirk- 
samsten erwiesen sich das salpetersaure Silber und Blei. Klystire aus 
dem erstem mit Opium und Blei wurden häufig angewandt, wo 
nicht Paralyse des Anus die Wirkung verhinderte. — ■ Aeusserlich 
wurden auf den Unterleib Schröpfköpfe gesetzt, warme Breiumschläge 
und Sinapismen applicirt. Die Reconvalescenten, deren es wenige 
gab, sonderte man unverzüglich von den übrigen Kranken, indem 
man sich bemühte ihre erschöpften Kräfte durch gute Nahrung, 
Wein und die Verhütung von Rückfällen zu heben. Die Kräfte res- 
taurirten sich immer und allenthalben ungemein langsam. 



Unter den Fällen von paralytischem Zustande der Geflihlsorgane 
sind folgende bemerkenswert: 

Muskelparalyu der Zunge, durch Druck entzündeter Drüsen auf die 
Nervmzuxige der Zunge; Ausgang in Genesung. 

Ein 3 5 jähriger Kranker, der sich beständig einer guten Gesundheit 
erfreut hatte, kam ni Anfang Juli 1856 in das jüdische Hospital raWilna, 
mit den Erscheinungen eines typhösen Fiebers, welches sich bei einer 
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Krankheit und ihre Complicationen mit Symptomen von Depression 
der Verstandesthätigkciten merkwürdig. 

Ein 26jähriger Kranker, von schwächlicher Constitution, wurde we- 
gen Verdacht auf psychische Störung ins Hospital übergeben. Die Pupillen 
waren erweitert, der Puls ausnehmend langsam. Er pflegte ruhig auf sei- 
nem Bette zu liegen oder zu sitzen, mit seiner Umgebung kein Wort zu 
wechseln, antwortete selten auf die an ihn gerichteten Fragen, verlangte 
weder Speise noch Trank, wurde ihm aber dergleichen gereicht, so ver- 
schlang er es mit thierischer Gier. Nachts, wenn ringsum Alles schlief, 
pflegte er umherzuwandern und machte mehrmals Versuche zu entfliehen. 
Die Krankheit wurde als ein chronisches Gehirnleiden diagnosticirt und 
die Prognose ungünstig gestellt. 

Aeusserlich wurden wiederholt Reizmittel «auf den Nacken und den ge- 
schorenen Scheitel applicirt, ein Haarseil im Nacken etablirt," innerlich 
Brechweinstein in grossen und in kleinen Gaben gereicht, Digitalis uud 
andere Mittel verordnet, doch Alles ohne den geringsten Erfolg« 

In der 3teu Woche, nach Aufnahme des Patienten in das Hospital, 
bemerkte man zufällig, dass er auf dem linken Auge das Gesicht verloren 
hatte, nach einigen Tagen geschah dasselbe mit dem rechten, hierauf giug 
die Sprache verloren und zu Ende der 4>ten Woche erfolgte der Tod. 

Bei der Leichenöffnung fand man die dura mater, stellenweise bedeu- 
tend verdickt uud an vielen einzelnen Punkten mit dem Schädel fest ver- 
wachsen, die Gehirnsubstanz dunkler als gewöhnlich, stellenweise von grauer 
und bläulicher Farbe, die Gelasse von dunkele© Blute ausgedehnt, die 
Corticalsubstanz, und noch mehr die darunter liegenden Gehirnparthien, so 
erweicht, dass der grösste Theil der Gehirnwindungen und Vertiefungen 
zusammengeflossen nud verstrichen erschien; der rechte Ventrikel war mit 
einer gelblichen, gallertartigen Masse angefüllt, welche besonders auf der 
Hirnbasis abgelagert erschien und die Sehnerven bedeckte, das kleine Gehirn 
gleichfalls von graulicher Farbe, doch nicht erweicht. — In den Brust- 
und Unterleibsorganen konnte nichts Abnormes entdeckt werden. 

Im NowoArchangeisk 'sehen Hospital (in den russisch-amerikani- 
schen Colonien) wurd" gleichfalls ein Fall von Gehirnerweichung 
beobachtet, welcher sich während des Lebens durch Blindheit auf 
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beiden Augen und häufige epileptische Anfälle äusserte. Bei der See 
tion ergab es sich, dass die Erweichung beide vordem Gehirnlappen, 
die Lamina cribrosa uod die Seiten Ventrikel einnahm. Zugleich fand 
sich Verwachsung der harten Hirnhaut mit der Spinngewebehaut 
und Verdickung der erstem in der ganzen Ausdehnung der Er- 
weichung. 

Einen hohen Grad von Gehirnerweichung, als Ausgang von En- 
cephalitis, stellt folgender, im Shitomir'schen Hospital vorgekomme- 
ner Fall dar. 

Der 24jährige Patient hatte ohne alle Behandlung 2 Wochen lang 
tu Hause zugebracht und wurde von Leuten, die über seine Krankheit keine 
Auskunft zu geben im Stande waren, in bewusstlosem Zustande, mit wö- 
lkenden Delirien, in's Hospital gebracht. Seine Pupillen waren erweitert, 
das Gesicht rotb , die Bewegungen der untern Extremitäten verlangsamt, 
die Arme dagegen in fortwährender Bewegung, der Puls sehr beschleunigt. 
Zwei Dosen OK orotonis, zu einem Tropfen, und 3j Calomel brachten erst 
nach 24 Stunden einen Stuhl zu Wege. Seit dieser Zeit wurden, während 
14 Tagen, die Hirnerscheinungen adynamisch, der soporöse Zustand und 
die Parese nahmen zu, die Stuhlabsonderung war, trotz des Gebrauchs ab- 
führender Mittel, retardirt, der Urin ging unwillkürlich ab. Während 
dieser Zeit wurden dem Kranken Abreibungen des ganzen Körpers, Dou- 
schen auf den Kopf im warmen Bade gemacht, Blutegel an die Nasenlocher 
gesetzt, graue Quecksilbersalbe in den Nacken eingerieben, Campher mit 
Opium und Salzsäure gereicht, doch Alles ohne Erfolg. Unter Fortdauer 
der encephalüisohen Erscheinungen, starb der Kranke in comatösem Zu- 
stande. 

Die Section erwies eine durchgängig hydrocephalische Erweichung 
der Gebirnsubstanz, in dem Grade, dass bei horizontaler Körperlage, nach 
Fortnahme der Schädeldecke, die dura mater, der Schwere folgend, wie 
eine Wasserblase herabhing. Nach Entfernung der Hirnhäute floss die Ge- 
hirnmasse wie erwärmtes Fett oder halbflüssiger Honig aus der Schädel- 
höhle ab. zwischen den Fingern liess sie sich mit grösster Leichtigkeit 
zerreiben uud ein Unterschied zwischen weisser und grauer Substanz liess 
sich nicht mehr wahrnehmen, ebenso wenig fand man in den Zusammen- 
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gefühlt. Gleich zu Anfang wurden ihr eine Venisection von 10 Unzen 
gemacht und je 12 Blutegel hinter jedes Ohr gesetzt, innerlieh erhielt sie 
eine Dosis Calomel von 5 Gran. Ausserdem wurden Mercurialeinreibungen 
mit Eilr. belladonn. in die Stirn und Schläfen, zweimal täglich, zur Nacht 
Halbbäder mit Salz, Asche und Senf gemacht. 

Am 31sten Juli bildete die Falte der Conjunctiva, zwischen den Li* 
dem und der Sclerotica, einen rothen Kreis, in den Augen der Kranken 
bemerkte man eine gelbe Färbung. Es wurde Calomel zu 2 Gran, zwei- 
sländlich, verschrieben, im Uebrigen blieb die Behandlung dieselbe. Am 
lsten August war der Schmerz im Kopfe geringer, in der Nasenwurzel 
dagegen heftiger, es wurden 2 Blutegel an die Nasenlocher gesetzt, in- 
nerlich eine Auflosung von schwefelsaurem Natron verordnet, die äussern 
Mittel blieben dieselben. 

Den 3ten August wurden die Abführungen ausgesetzt, an die äussern 
Geschlechtsteile 6 Blutegel gestellt. Am 3ten und iten August Morgens 
fühlte die Kranke den heftigsten Augenschmerz, der gegen Mittag nach- 
üess t die Augenlider blieben fortwährend geschlossen; Vollheitsgefühl in 
der Regio iliaca, Rückenschmerz, voller und harter Puls. Es wurde ein 
Aderlass von 6 Unzen am Fuss gemacht, hinter die Ohren spanische Flie 
genpflaster gesetzt, innerlich Pulv. rad. senegae zu 10 Gran p. d. \\ stund 
lieh gereicht, An den folgenden Tagen beobachtete man des Morgens Eis 
cerbationen der Augenschmerzen, mit Nachlass zur Mittagsstunde, wes 
halb innerlich Chinin, zu 6 Gran, 5stündlicb, mit Extr. belladonnae. (\ Gr.) 
Extr. eicutae(2 Gr ) und Pulv, rad. senegae (10 Gr.) verordnet wurde. Die 
wässrige Feuchtigkeit in der vordem Augenkammer, besonders in der un- 
tern Hälfte, erschien halb durchsichtig, wie wenn ihr etwas beigemischt 
wäre. Auf den Oberarmen wurden Fontanellen etablirt, auf den Nacken 
das Glüheisen angewandt und hierauf durch 3 Haarseile ersetzt, Zum Uten 
August hat der Schmerz in den Augen abgenommen, im Kopfe völlig auf* 
gebort, das Chinin wurde noch fortgebraucht, der rotbliche, aus blass rosen- 
rothen, hirsekornähnlichen Knötchen bestehende Ring auf der Conjunctive, 
zwischen den Augenlidern und der Sclerotica, mit Hollenstein in Substanz 
betupft Am 17ten August waren die Augenschmerzen völlig gewichen, 
das Sehvermögen jedoch nicht wiedergekehrt; das Betupfen der varicosen 
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Gelasse, welches der Kranken grosse Erleichterung verschafft hatte, wurde 
wiederholt, innerlich Eitr. aconit., \ Gran p. d M 3stündlieh abwechselnd 
mit kleinen Dosen Brechweinstein, gereicht. Unter Fortsetzung der Cau- 
terisationen (alle 4 Tage), Eiterung der Haarseile und Fontanellen, bei 
gleichzeitigem innerlichem Gebrauch, Anfangs des Aconits, später des 
Extr. cicutae (lGranp. d., 2stüodIich) und des Brech Weinsteins verschwan- 
den alle Leiden der Kranken und am 3 Osten August war sie zum ersten 
mal im Stande die Umrisse der Fenster im Krankenzimmer und selbst der 
Fensterrahmen, als neblige Streifen zu unterscheiden. Vom 1 sten bis zum 
3ten September gebrauchte die Kranke ausschliesslich Brecbweinstein in 
refracta dosi; am Sten September wurde die ganze Conjunctiva, auf wel- 
cher sich die varicösen Knotehen noch hielten, mit Hollenstein touchirt; 
die darauf folgende Geschwulst der Augenlieder zertheilte sieb durch Blei- 
wasserumscbläge. Von jetzt an ruckte die tägliche Besserung des Sehver- 
mögens rasch vor, so dass die Kranke am 1 9 ten September, 50 Tage nach 
ihrer Aufnahme in's Hospital, dasselbe mit wiederhergestelltem Sehver- 
mögen verlassen konnte. 

Verlust des Sehvermögens und der Bewegung in den Extremitäten, 

durch Schreck; Ausgang in Genesung. 

Eine 20jährige Frau, von ziemlich schwächlicher Constitution, war , 
14 Tage vor ihrer Aufnahme in's Hospital, in Folge eines heftigen Schreckes, 
in Ohnmacht gefallen und hatte zugleich das Sehvermögen in dem Grade 
eingebüsst, dass sie nicht einmal Licht von Dunkel zu unterscheiden im 
Stande war. Dabei befanden sich die Extremitäten in einem paralytischen 
Zustande, so dass die Kranke sich nur mit Muhe aufrecht erhielt und die 
Finger gar nicht gebrauchen konnte. Nachdem sie 2 Wochen in einem 
solchen Zustande zugebracht, kam sie am 5tenDecember in das Jaroslaw- 
sebe Hospital. Das Gesicht und die Hautdecken waren bleich, der Puls 
schwach (75 Schläge in der Minute), die Zunge weissliob belegt, die 
Augen boten, mit Ausnahme verminderter Beweglichkeit und Erwei- 
terung der Pupillen, nichts Auffallendes dar. Die Kranke fühlte nirgends 
Schmerz und klagte bloss über Parese der Extremitäten und allgemeine 
Schwäche; sie konnte nichts sehen, nicht einmal Tag nnd Nacht unter- 
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scheiden. Die Behandlung bestand in Application von Blutegeln hinter den 
Ohren, Etablirung einer Fontanelle auf dem Nacken und in dem innerli- 
chen Gebrauch von Strychnin in steigenden Gaben, Jodkalium, dabei von 
Zeit zu Zeit Abfuhrungsmittel. Am 25ten November fühlte die Kranke 
zum ersten mal häufige Zuckungen in den Extremitäten, die sich auch an 
den folgenden Tagen zeitweise wiederholten, dabei allmälig Abnahme der 
Parese und Reagiren der Pupillen auf Einwirkung des Lichtes. Am25sten 
December traten, ohne sichtbare Ursache, Fiebererscheinungen auf, die 
Zunge wurde trocken, es zeigte sich Kopfschmerz und Schlaflosigkeit, zu- 
gleich begann die Kranke, obgleich undeutlich, Gegenstande zu unterschei- 
den. Die früher genannten Mittel wurden durch kleine Dosen Brechwein- 
stein mit Spir. Minderen und leichten Abfuhrungsmitteln ersetzt, worauf 
die Fiebererscheinungen Anfangs sich minderten und endlich ganz schwan- 
den. Seit dem 2ten Januar brauchte die Patientin wiederum Jodkalium 
und Strychnin ; der Allgemeinzustand besserte sich, der Appetit nahm zu, 
das Sehvermögen wurde von Tag zu Tage besser, die Bewegung in den 
Extremitäten kehrte wieder. Am 20sten Januar konnte sie schon selbst 
den Löffel halten und Physiognomien unterscheiden; am 2ten Februar end- 
lich verliess sie das Hospital sehend und mit wieder hergestellter Beweg- 
lichkeit in den Extremitäten. 

Stummhext nach Variola; Wiedererlangung der Sprache nach 6 Jah- 
ren durch heftigen Schreck. 

Am 12ten November 1856 wurde in das Armenhaus zu Minsk ein 
13 jähriger stummer Knabe, mit völliger Taubheit auf dem rechten und mit 
schwachem Gehör auf dem linken Ohre, deutlichen Blatternarben auf dem 
Gesichte, der Brust und zum Theil auf den obern Extremitäten, aufgenom- 
men. Aus der Anamnese liess sich bloss entnehmen, dass der Kranke bis 
zum 7ten Lebensjahre vollkommen gesund war. In diesem Alter hatte er, 
während äusserst heftiger Variola, die Sprache und das Gehör auf dem rech- 
ten Ohr vollständig verloren. Verschiedenartige seit jener Zeit zur Wie- 
derherstellung der eingebüßten Fähigkeiten angewandte Mittel waren er- 
folglos geblieben, so dass die Eltern den Knaben endlich im Armenhause 
unterbrachten. Bis zum 15ten December blieb das Allgemeinbefinden 
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ungestört; am diese Zeit wurde er von einer heftigen Pneumonie, nament- 
lich der rechten Seite, befallen. Der Gebrauch des Brechweinsteins reichte 
nicht zur Beseitigung der sich rasch entwickelnden Krankheit hin und am 
46ten November fasste man den Eotschloss, einen Aderlass zu machen. Der 
Kranke verweigerte durch Zeichen seine Einwilligung zu dieser Maass- 
regel, doch der bedrohliche Zustand der Krankheit erforderte die unver- 
zügliche Ausführung, was auch am 16ten December um 11 Uhr Morgens 
geschah. In dem Augenblicke, als die Vene angestochen wurde, rief der 
Kranke, «mein Gott» aus, freilich noch nicht vollkommen verständlich, doch 
seit diesem Augenblicke kehrte allmalig die Sprache und das Gehör auf 
dem rechten Ohr wieder, so dass er am 28sten December sich schon ver- 
ständlich unterreden und gut hören konnte. Die Pneumonie wich, ohne 
sonstige Folgen, der weiteren Behandlung. 

Bei Behandlung der Lähmungen, in Folge von Apoplexie, wurde 
in einigen Fällen die Tinct. cupr. acetic. Rademach, mit Erfolg 
versucht. Von dergleichen Beobachtungen erstreckte sich bei einem 
Kranken, im St. Petershurger Arbeiterhospital, die Lähmung auf 
die Zunge, die obern und untern Extremitäten, bei 2 auf die linke 
Körperhälfte und auf die Zunge, und bei einem auf die ganze rechte 
Körperhälfte. Im ersten Falle bemerkte man ausserdem Symptome 
gestörten Bewusstseins. Di* Tinct. cupri wurde zu 15 Tropfen p. d., 
4 mal täglich gegeben, überdies dem ersten der genannten Patienten 
ein Yesicans auf den Kopf gesetzt. Unter dem anhaltenden Gebrauch 
des erwähnten Mittels genas 1 Kranker in 2 Wochen. 2 etwas lang- 
samer und 1 verliess die Anstalt, obgleich bedeutend gebessert, doch 
mit unvollkommener Bewegung der gelähmten Extremitäten. Er ge- 
brauchte die Tinct. cupri 6 Wochen hindurch, wobei die Functionen 
des Verdauungsapparats fortwährend ungestört blieben. 

In das Pensa'sche Hospital wurde eine 44jährige Kranke, von 
kräftiger Constitution, mit bereits seit 2 Jahr in Folge von Erkältung 
unterdrückter Regel aufgenommen. Anfangs hatte dieser Umstand 
keinen besondern Einfluss auf ihre Gesundheit geäussert, doch 6 
Wochen vor dem Eintritt in's Hospital begann sie über heftigen 
Kopfschmerz zu klagen und verlor völlig das Gefühl in den Kopfbe- 

15 
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deckungen und im Gesiebte, wobei Übrigens der allgemeine Gesund- 
heitszustand befriedigend blieb. Der Gebrauch abführender, drasti- 
scher, die Menstruation befördernder, derivirender Mittel und des 
VerUrins blieb ohne Erfolg; endlich stellte die Tinct. cupr. acet. 
Rademach., Anfangs zu 20, später zu 40 Tropfen, 4 mal täglich, das 
Gefühl in den Hautdecken vollkommen her. Remerkenswerth ist, 
dass zu gleicher Zeit auch die Menstruation sich wieder zeigte. 

In einem Fall von veralteter Lähmung der untern Extremitäten 
wurde im Wilkomir'schen Hospital (Gouvernement Kowno) der 6- 
wöchentliche Gebrauch von Ol. junip., zu 4 Tropfen 3st Und lieh, mit 
günstigem Erfolge versucht. 

Im Pensa'schin Hospital kam ein merkwürdiger Fall von Läh- 
mung der Zunge, mit heftigem Kopfschmerz, Verdunklung des Ge- 
sichtes, anhaltender Erweiterung der Pupillen und periodischem 
Auftreten von Melancholie vor. Die Verdauung war bei diesem Kran* 
ken in Ordnung, der Puls ein wenig beschleunigt und hart. Auf dem 
Kopfe und den Schenkeln fanden sich begrenzte Geschwulste, in 
Folge von Periostitis, welche als syphilitische anerkannt wurden. 
Aus diesem Grunde verordnete man dem Kranken Decoct. Sass«pa- 
rill. und Jodkalium, 10 bis 30 Gran in 24 Stunden, unter welcher 
Behandlung der Kranke im Laufe von 4 Wochen genas* 



Im Simbirsk'scben Hospital beobachtete man einen Fall von 
Veitstanz bei einem tatarischen Recruten, Die Symptome der Krank- 
heit brachen 2 Tage nach der Conscription, in Folge des Schreckes 
und einer unmittelbar darauf folgenden Erkältung, aus. Die krampf- 
haften Bewegungen waren so stark und so anhaltend, dass es nur 
mit grosser Mühe gelang, dem Kranken ein wenig Speise beizu- 
bringen; an einen regelmässigen Gebrauch von Arzneien, nament- 
lich flüssigen, war gar nicht zu denken. Die Muskeln des Gesichts, 
der Extremitäten und des Rumpfes contrahirten sich fortwährend 
nach allen Richtungen und vorzüglich heftig waren die unaufhörli- 
chen Zuckungen und Verkrümmungen des Halses und Kopfes. Ner- 
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yina, Antispasmudica, Atilirlieuaialica und lange unterhaltene Reiz- 
mittel, an verschiedenen Körpertheilen, Übten auf die Krankheit kei- 
nen Einfluss aus; zweimal entwickelte sich bei dem Kranken Hitze, 
mit deutlichen Symptomen von Gehirnreizung, welche das erste mal 
9, das zweite mal 14 Tage anhielt. Während dieser Zeit hörten die 
Krämpfe vollständig auf und der Kranke beruhigte sich, doch kehr- 
ten sie nach dem Eintritt kritischer Erscheinungen wieder , ibdem 
sie gewöhnlich mit Zuckungen in den Armen, und Verkrümmung 
des Halses anfingen und allmälig ihre vollständige Entwicklung er- 
reichten. Der Kranke blieb in der Anstalt gegen 7 Monate und wurde 
ungeheilt entlassen. 

Bei Behandlung der Epilepsie wurde im Odessa 'sehen Hospital 
die innerliche Anwendung des Zinkoxyds in steigenden Gaben, bis 
zu 1 5 Gran täglich, versucht. Ein Kranker wurde vollständig geheilt, 
bei einem andern wiederholten sich die epileptischen Anfälle 3 — 
imal täglich, in den übrigen Fällen leistete das Mittel gar nichts. 



In gerichtlich-diagnostischer Beziehung verdient folgende Beob- 
achtung einer tödtlichen Kopfverletzung, mit apoplektischem Bluter- 
guss in die Schädelhöhle, Beachtung. 

Gewaltsame Trennung der Nase bei Bruch der Schädelknochen, ohne 
äussere Merkmale von Contusion ; Blutergiessung in die Schädelhöhle, 

aux zerrissenen Gefässen; Ausgaug in Tod. 

Ein 60jahriger Kranker wurde am 2ten December, Nachts, nach ei- 
nem Schneegestober mit strenger Kälte, ohne alle anamnestischen Anhalts- 
punkte über die vorhergegangenen Umstände und die Ursachen der Krank- 
heit, in das Shitomir'sche Hospital gebracht. Bei der ersten, unmittelbar 
nach der Aufnahme vorgenommenen Untersuchung ergab es sich, dass das 
uitere Drittel der Nase abgerissen war und an einem Hautlappen hing, 
der neben dem rechten Nasenloche unversehrt geblieben war. Man fing 
damit an, den abgerissenen Theil mit einer hinreichenden Anzahl Nadeln 
lusatnmanzunähen. Der Kranke saas während dieser Operation ohne fremde 
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Unterstützung, schwankend da, und suchte sich von der Operation, welche 
er vollkommen fühlte, frei zu machen. Dabei spürte man aus seinem Munde 
deutlieh einen starken Branntweingeruch, die Augenlider waren geschlos- 
sen, das Selbstbewußtsein fast ganz verloren, so das? sein Zustand als 
höchster Grad der Trunkenheit betrachtet werden konnte. Dem Kranken 
wurde \ Unze Spir. Minderen mit 2 Tropfen Liq. ammon. caust. in ei- 
ner Tasse Wasser, gegeben, welche Arznei er gut verschluckte. Der 
Nachtschlaf war dem Anscheine nach normal, der Puls regelmässig. Als 
man ihn am Morgen weckte, antwortete er nicht auf die an ihn gerichtete 
Fragen, sondern blickte, im Bette aufsitzend, im Zimmer umher, trank die 
ihm gereichte Arznei und schlief abermals noch fester ein. Während dieses 
Schlafes wurde ihm | Unze grauer Quecksilbersalbe in den Nacken ein- 
gerieben. Gegen Abend wurde der Schlaf schnarchend, mit tiefen, seltenen 
Aihemzugen; der Urin war im Laufe des Tages reichlich in das Bett ge- 
lassen worden, ein Stuhl war jedoch nicht erfolgt. Der ganze Körper des 
Kranken wurde mit Bürsten, die in ein Gemisch von Terpenthinöl mit 
flüssigem Ammoniak getaucht waren, abgerieben, ein Klystir aus Asa foe- 
tida mit Kochsalz und essigsaurem Ammoniak gesetzt und innerlich Calo- 
mel (zu 10 Gran) mit Campher (grj. p. d.) gegeben. Während der Appli- 
cation des Klystir s und beim Herunterschlingen des Pulvers öffnete der 
Patient die Augen, sah die Umstehenden an, blieb aber stumm, seine Be- 
wegungen waren dem Anscheine nach nicht behindert. In diesem einem 
tiefen Schlafe ähnlichen Zustande verblieb der Kranke bis zum Tode, der 
am 5ten Tage nach der Aufnahme in's Hospital erfolgte. 

Die Untersuchung nach dem Tode erwies, dass das abgerissene Stö« k 
der Nase, ungeachtet des Zustandes langsamer Agonie, in welchem sich 
der Kranke seit der Operation befand, vollständig angeheilt war. Bei Er- 
öffnung der Schädelhöhle zeigten sich die Schädelknochen, trotz der Ab- 
wesenheit von Geschwulst oder irgend eines Zeichens von Cootusion, ge- 
brochen. Sie waren im Allgemeinen, in Folge des Alters des Patienten, 
nngemein dünn und bruchig. Der vordere untere Winkel des linken, in 
seinen Nähten mit den Nachbarknochen völlig verwachsenen, Scheitelbeins 
war von denselben getrennt und nach innen eingedruckt. Die seitliche Länge 
dieses dreieckigen Fragments betrug mehr als einen Zoll. Die hier in 
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ihrem Sulcus verlaufende Art meningea media war zerrissen und das von 
derselben gebildete blutige Extravasat von 6" Durchmesser und 1^" Dicke 
im Centrum, lag auf der harten Hirnhaut, zwischen dieser und der innern 
Fläche des Schläfen-, Scheitel-, des Stirnbeins und des grossen Flügels des 
Keilbeins. 

Ein Fall von Commotio cerebri, in Folge einer heftigen Contu- 
sion, ist durch seinen Ausgang in Genesung beachtungswerth. 

Das diese Bobachtung darbietende Individuum befand sich in einem 
Garten, als ein plötzlich ausbrechender Sturmwind einen ungeheuren Baum 
umwarf, der ihm den Kopf traf und an die Erde drückte. Man fand den 
Menschen unter diesem Baume, ohne Lebenszeichen, im Blute, das aus 
Nase und Mund abfloss, schwimmend, ein Ohr vollständig abgerissen. 
Nach einem Aderlasse von mehr als 1 Pfond, anhaltenden Reibungen des 
ganzen Korpers und reizenden Klystiren, traten erst nach 3 Stunden Le- 
benszeichen auf, wonach ihm nochmals 1 Pfund Blut entleert und innerlich 
Nitrum mit Brech Weinstein verordnet wurde. Am 3ten Tage kam der 
Kranke allmälig zu sich, doch deuteten die erweiterten und unbeweglichen 
Pupillen auf ein bedeutendes Exsudat im Gehirn. Innerlich wurde Calomel, 
^stündlich zu 1 Gran, gereicht, ausser lieh ein Vesicans auf den Nacken 
gesetzt und dasselbe mitUng. hydrarg. einer, und Gerat., zu gleichen Thei- 
len, verbunden. Auf den geschorenen Kopf applicirte man gleichfalls an 
verschiedenen Stellen Vesicatore, so lange bis alle Zeichen von Exsudation 
vollständig gewichen waren. Nach einem Monat verliess der Kranke ge- 
sund ohne alle Anzeichen eines consecutiven Gehirnleidens die Anstalt. 

Unter den Fällen von Apoplexie sind einige durch den Ort der 
Blutergiessung in die Gehirnsubstanz bemerkenswert!]. Bei 3 erfolgte 
dieselbe in die Substanz des kleinen Gehirns, mit Zerreissung der- 
selben. Die eine dieser Beobachtungen wurde im Orel'schen, 2 im 
Kaluga'schen Hospital gemacht. Alle 3 endigten tödtlich. 

In das Retschitza'sche Hospital (Gouvernement Minsk) wurde ein 
vom Blitze Erschlagener gebracht. Bei der Untersuchung fand man 
Wunden Ober dem linken Scheitelbein mit Zerreissung der Kopfbe- 
deckungen, Fissur der Schädelknochen, bloss auf deren inneren 
Hache, nach der Richtung der Pfcilnaht und eine reichliche Er- 
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giessung flüssigen, schwarzen Blutes in die Hirnhöble. Zugleich er- 
wies sich die Leber vergrössert und bis 6 Pfund schwer aus den 
Schnittflächen floss dunkles, flüssiges Blut in grosser Menge. 



An verschiedenen Formen physischer Krankheiten wurden in 
den Irrenhäusern und Hospitälern, meist der Gouvernements$tä<tte, 
während des Jahre? 1856 im Ganzen 3616 behandelt, von denen 
2078 geheilt und gebessert entlassen wurden, 383 starben und 
1150 verblieben. Was die Zahl der in den verschiedenen Hospitä- 
lern an Geisteskrankheiten Behandelten betrifft, so ergaben sich fol- 
gende Ziffern : 

1 40 — 150 in den Hospitälern, zu Charkow und Cherson, 
130 — 140»» » » Poltawa, Jekaterinoslaw und Twer, 

120 — 130 » » » » Riga, Kowno und Tschernigow, 

110 — 120 » » » » Tambow und Kursk, 

100 — HO»» » » Kaluga, Woronesh, Wilna und Ja- 

roslaw. 
90 — 100» » » » Ürel, Simpheropol* Nishny-Nowgo- 

rod, Podolsk-und TuJa, 
» » » Rjasan, Perm und Irkjjtsk, 

» » » Wjatka und Nowgorod, 

» » » Shitomir, Wologda, Wladimir, Mo- 

hilew und Pskow, 
40 — 50 » » » » Kischenew, Pensa,Tobolsk, Samara, 

Smolensk, Reval und Astrachan, 
30 — 40 » » » » Mitau, Stawropol, Simbirsk, Minsk, 

Saratow, Witebsk und Tomsk, 
20 — 30 » » » » Grodno, Kowno und, Archangelsk, 

10— 20 » » • » Petrosawodsk, Tiflis, Ufa und Ko- 

stroma. 
Unter der Gesammtzahl physischer Störungen geborten ungefähr 
l (561:3616) dem Säuferwahnsinn an; ausserdem traf man am 
häufigsten Manie und Monomanie (c. J), weniger häufig Melancholie 



70 — 


80 


60 — 
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50— 


60 
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and am seltensten Formen krankhaften Stumpfsinns (Fatuitas) und 
Bl&tsinof. 

Der habituelle Missbrauch spirituöser Getränke erschien, wie 
früher, ate eint* der häufigsten Ursachen der Geistesstörungen. Aus 
den anamnestischen Datis ergab es sieh im Pol lawa 'sehen Hospital, 
d&36 von 408 solcher Kranken nur 13 vorher keinen Missbrauch 
mit Sprritoosis getrieben hatten, darunter von 55 Männern bloss 3. 
Dabei bemerkten die beobachtenden A<«rzte nicht selten in 1 den er- 
sten Perioden des Irreseins einige allgemeine Merkmale von Delirium 
tremerts, namentlich oft Zittern der Gliedmassen und der Zunge, so 
wie auch Visionen von lnsecten und Teufelchen, und in Bezug auf 
den allgemeinen Character der verschiedenen Formen von Geisles- 
störungen, das Vorwalten des idiotischen Elements, in Folge allmä- 
liger Abstumpfung der Geistesfähigkeiten. Im Rjasan'schen Hospital 
entdeckte man gleichfalls in vieien Fällen einen ätiologischen Zusam- 
menhang zwischen dem Missbrauch geistiger Gelränke und psychi- 
schen Störungen. 

Unter den einzelnen Beobachtungen verschiedener Formen des 
Irreseins sind folgende beachtungswerth. 

Am 31sten Januar 1856 kam io das Nowgorod 'sehe Gouvernements 
bospital ein Landmann mit völligem Verlust der Geistesföhigkeiten. Dabei 
war sein ganzer Körper mit stark entwickelten Blattern, im Anfange der 
Abtrocknungsperiode, in der Form einer confluirenden Kruste, bedeckt. 
Nach: den Angaben der Verwandten war der Verstand des Kranken vor 
dieser Krankheit völlig in Ordnung gewesen. Trotz der schweren Krank- 
heit und des heftigen Fiebers, mit adynamischem Character, bot doch der 
Zustand des Patienten keine Lebensgefahr dar, die Ideen waren aber völlig 
verwirrt. Nachdem er auf eine an ihn gerichtete Frage aufmerksam gehört' 
hatte, pflegte er eine völlig unpassende Antwort zu geben, wobei man be- 
merkte, dass seine Gedanken entweder mit einem Schwall leerer Worte 
schlössen, oder auch ganz unbeendigt blieben. Bei weiterem Verlaufe der 
Krankheit begann der an einigen Theilen des Körpers eingetrocknete Blat- 
ter nschorf abzufallen, der Kranke nahm zusehend an Kräften zu, die Ver- 
standesfaliigkeiien dagegen kamen nur noch mehr in Unordnung, so dass 
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weder angeborene Schadhaftigkeit, noch Gate oder Drohungen im Stande 
waren, seinem krankhaften, thierischen Cynismus Einhalt zu thun. Einen 
ätiologischen Zusammenhang zwischen dem Gehirnleiden und dem überaus 
reichlichen Exanthem voraussehend, welches, in eine zusammenhängende 
Borke verwandelt, die Poren der Haut vollständig verschluss, fand der 
behandelnde Arzt es zweckmässig, dem Kranken Sudorifera innerlich und 
alle 2 Tage Bäder von 30° R r zu verordnen, und wirklich wichen unter 
dieser Behandlung die Symptome der Geistesstörung im Laufe von 3 Wochen. 

Im Berislaw 'sehen Hospital (Gouvernement Cherson) wurde eine 
Manie bebandelt, welche sich bei einem vollkommen gesunden Indivi- 
duum, in Folge von Sonnenstich, bei-t-22°R r , entwickelt hatte. Seit 
dieser Zeit begann der Kranke zudeliriren, blieb aber auf den Füssen 
und fuhr fort zu arbeiten. Am Abende des 4ten Tages der Krankheit 
erwachte in ihm das Verlangen nach Selbstmord , in Folge dessen 
er sich am Halse eine tiefe Wunde, mit transversaler Trennung 
der Trachea und des Oesophagus, zufügte. In diesem Zustande 
ins Hospital gebracht, delirirte er nicht mehr und bat flehend um 
Hülfe; sobald aber die Ligaturen angelegt waren, begann er von 
Neuem irre zu reden, riss dieselben ab, worauf eine abermals ein- 
getretene Blutung das Delirium unterbrach. Die Behandlung bestand 
in Blutentziehungen, Derivantien, dem innerlichen Gebrauche des 
Calomel und anderer antiphlogistischer Mittel. Die Genesung erfolgte 
langsam und erst nach 4 Monaten konnte der Kranke geheilt aus 
der Anstalt entlassen werden. An der Stelle der Halswunde war ei- 
ne unbedeutende Fistel nachgeblieben. -.— 

Im Stawropol'schen Hospital wurde eine Manie beobachtet, 
welche sich bei einem athletisch gebauten Individuum, in Folge des 
Trunkes, entwickelt hatte und dadurch interessant war, dass der 
Kranke während der Wutlianfiflle das Verlangen nach erhöhter Mus* 
kelthäligkcit bisweilen auf eigentümliche Weise befriedigte. Sich in 
den Hof des Krankenhauses Bahn brechend, trug er nämlich Steine 
von 6 Pud (240 Pfund) so lange von einem Orte zum andern, bis 
seine Kräfte völlig erschöpf! waren; seiner Umgebung dagegen that 
er kein Leid an. Der Fall endigte mit Genesung. 
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Im Cbarkow'schen Hospital kam eine Mania puerperal is zur Be- 
obachtung. Am 5teo Tage nach einer normalen Entbindung brach 
bei der Kranken, unter heftigen Entzttngerscbeinungen im Unterleibe, 
ein ununterbrochenes Delirium aus, mit allen Symptomen einer acu- 
ten Meningitis. In diesem Zustande wurde sie in's Hospital gebracht, 
wo sie nach 36 Stunden starb. Bei der Section fand man die Hirn- 
häute entzündet, mit einer reichlichen Ansammlung flüssigen Exsu- 
dates zwischen denselben; im Peritonaemum und in den Unterleibs- 
decken des Uterus und der Därme starke Injection dunklen Blutes 
mit beigemischtem Eiter, in der Bauchhöhle ein reichliches Exsudat 
von gräulicher Farbe, mit darin suspendirten fibrinösen Flocken, 
die Gebärmutter unvollständig contrahirt, ihre Höhle faustgross, an 
der linken, innern Wand noch nicht verwischte Spuren der Anhef- 
tung der Placenta, in der Umgebung derselben Zeichen von Entzün- 
dung und Eiterbildung in der Uterinmasse und in den Venenge- 
flechten. 

Unter den Monomanien zeichneten sich einige durch eine auffal- 
lende Beschränktheit der falschen Vorstellung aus. So bestand bei 
einem Kranken die Geistesverwirrung darin, dass er in der Kirche 
seiner Heimath, dem Altar gegenüber dasBildniss des Wunderthäters 
Nicolaus vermisse; über Gegenstände welche hiemit keinen Zusam- 
menhang hatten, urlheilte er ganz vernünftig. Ein anderer äusserte 
in langen Unterhaltungen keine Spur von Verstandesalteration, so 
lange man nicht einer geliebten, unlängst verstorbenen Person er- 
wähnte. In diesem Falle behauptete er, dieselbe lebe noch, wobei 
sich das Delirium immer mehr entwickelte und steigerte. Die Mono- 
manie eines Kranken im Shito mir 'sehen Hospital bestand darin, dass 
er sich einbildete, man futtere ihn zu Hause mit verdorbenem Fleisch 
und Aas, wodurch sein Blut und Fleisch in faules Zeug verwandelt 
sei. Diesen Gedanken im Gespräche entwickelnd, pflegte er endlich 
zu der Ueberzeugung zu gelangen, dass er ein Heer anführe und 
commandirte dabei, ohne Rücksicht auf die Umgebung. Vor der Ge- 
nesung entwickelte sich bei ihm ein intermittirendes Fieber. 

Im Poltawa'schen Hospital wurde eine Geistesverwirrung, in 
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Folge vor Eifersucht, bei abnorm gebadetem Gesehlecfctsorgane be- 
obachtet. Der 28jährige Kranke, von blödsinnigem Gcsichtsaasdruck, 
bildete sich ein, seine Frau sei in seinen Bruder verliebt. Datei be- 
trug er sick vollkommen bescheiden, zankte mit Niemandem, legt* 
überhaupt eine unnatürliche Schalkhaftigkeit an den Tag; sobald man 
aber dessen erwähnte, dass die Frau oder der Bruder die Absiebt 
hätten, ihn zu besuchen, gerieth er in Wutb und erhob dabei constant, 
als Zeichen der Drohung, die geballte Faust. Der Penis dieses Kranken 
war im Allgemeinen schwach entwickelt, der linke Hode bedeutend 
vergrößert, der rechte dagegen* kaum von der Grösse einer Haseln uss. 

In* einem andern, in denselben Hospital beobachteten, Falle ver- 
lor eine 49jährige Frau, Mutter mehrerer Kinder, nach einem Aus- 
schlage und Abseessen am ganzen Körper, den Verstand, indem sie 
sieh einbildete, sie sei körperlich neugeboren und von neuem Jung- 
frau geworden, zu dessen Bestätigung sie willig war sich einer ge- 
burtshttlflichen Untersuchung zu unterwerfen. Gleichzeitig mit einer 
selchen körperlichen Umgestaltung, wähnte sich die Kranke auch 
geistig umgewandelt, so dass sie keiner Religion anzugehören glaubte, 
obgleich sie die Nothwendigkeit zugab, irgend eine anzunehmen. 

Ebendaselbst kam endlich ein Fall von Pyromanie bei einem 
18jährigen Mädchen, mit zarten Gesichtszügen, offenem undgradem 
Blicke» vor. Während der letzten 2 Jahre war sie nicht regelmässig 
menstroirt gewesen i Man ergriff sie in dem Augenblicke, als sie im 
Begriffe stand, einen Brand zu stiften, Die aufmerksamste Beobach- 
tung zeigte bei ihr hienach nicht eiu Symptom des Irreseins, sie be- 
antwortete alle »an sie* gerichteten Fragen gern und verständig, ge- 
stand aufrichtig ihr Verbrechen und gab in Bezug auf die Veranlas- 
sung zu einen solchen Handlung an, sie habe dieselbe, in einem 
Augenblicke von Umdüsterung des Verstandes, wo sie ihrer selbst 
nicht bewusst, gewesen, vorgenommen. 

Die Behandlung den verschiedenen Formen von» Geisteskrank- 
heiten wurde ihrem Character, dem > Grade und den» offenbaren oder 
präsumirten Veranlassungen angepasst, so wie den begleitenden ob- 
jetciven Symptomen der pathologischen Zustände. 
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Unter den im Rjasaipchen Hospital Gebeilten igt ein Fall be- 
merkenswert^ wq die Manie baim Erscheinen eines intennittirenden 
Fiebers fortblieb. 

Ein athletisch gebauter, 2 6jähriger Landmann, wurde mit wütbendem 
Delirium ins Hospital gebracht. Er schwatzte ohne Aufhören, schrie, sang, 
warf sich auf die, Umstehenden und riss sich die Kleider vom Leibe. Un- 
mittelbar nach der Aufnahme wurde ihm eine Venäsection gemacht, wel- 
che durch Gongestionen zum Kopf angezeigt schien. Diese gaben sich durch 
rothes, aufgetriebenes Gesicht, injicirte, gleichsam aus den Höhlen hervor- 
tretende Augen, vollen, harten, doch nicht beschleunigten Puls (70 Schläge 
in der Minute), zo erkennen. Ausserdem wurde dem Kranken einVesicans 
auf den Nacken ge^ettf und auf den Kopf kalte Überschläge gemacht und 
innerlich eine kühlende Miitur mit Salpeter verordnet, welche er übrigen* 
nicht einnehmen wollte. Nach diesen Mitteln verschwanden die Zeichen 
von Kopfcongestion, der Kranke schlief ein und war darauf ruhiger, doch 
dauerte das Delirium fort und die Wuthanlalle erneuerten sich* sobald man 
ibm vorschlug Arznei einzunehmen. In diesem Zustande haue er sich 10 
Wochen befunden, als er plötzlich ohne alle sichtbare Ursache von einem, 
vollständigen Wechselfieberparozysmus befallen wurde; unmittelbar 4arauf 
trat ein. freies Intervall ein und der Kranke kam, wie ans einem tiefen 
Schlafe erwachend» zu sich, fragte, wo er sich befände und wie er ins 
Hospital gekommen sei. Am nächstfolgenden Tage wiederholte sich der 
Pafoxysmus, bei vollkommenem Bewusstsein des Kranken. Nach dem Ge- 
brauche von. Chinin blieb das Fieber am 6ten Tage weg, nur hatte sich 
eine unbedeutende Obstruction der Mihi und in Folge dessen Anasarca ge- 
bildet Alle diese Beschwerden wichen einer tOtägigen Milchkur, worauf 
der Kranke geheilt entlassen werden konnte. 

Im Poltfl wa'schen Hospital kamen 2 ähnliche Fälle vor,, in wel- 
chen sich bei der Manie Wechselfieber ausbildete, nach dessen Hei- 
lung sich der Verstandeszustand der Kranken erheblich besserte. 
Ebendaselbst beobachtete man einen Fall, in welchem sich bei einem 
Maniacus ein Typhus entwickelte, nach welchem die Erscheinungen 
des Wahnsinns nipbt wieder auftraten, dagegen blieb der Kranke in 
hohem Grade blödsinnig. 
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Iin Shilouiir'schen Hospital beobachtete man bei irren, mit wü- 
tbenden Delirien, gegen Abend kurze, typische Intervalle, welche 
der behandelnde Arzt benutzte, um dem Kranken zweistündlich 1 
Gran Cbinin mit | Gran Belladonna zu geben. Anfangs steigerte die- 
ses Mittel die Wuthanfälle, darauf aber blieben sie ganz weg. 

Eine Nymphomanie wurde im Simbirsk'schen Hospital glücklich 
durch den innerlichen Gebrauch des schwefelsauren Zinks in stei- 
genden Dosen, von £ bis 18 Gran, geheilt. 



Die endemische Verbreitung des angebornen Blödsinns im Ir- 
kutzk'schen Gouvernements war im verflossenen Jahre der Gegen- 
stand localer Untersuchungen, welche nachwiesen, dass derselbe 
längs der Angora und im Nishneudinsk 'sehen Kreise, ebendaselbst 
wo der Kropf, doch seltener als dieser, vorkommt. Darunter fand der 
Irkutzkische Medicinalinspector bei seiner Rundreise durch das Gou- 
vernement in dem zur Idin'schen Steppenverwaltung gehörigen Dorfe 
Kusnetzowa eine ganze, aus 5 Knaben von 5 bis 17 Jahren, beste- 
hende Familie Blödsinniger. Die Mutter von 4 und die 50jährige 
Grossmutter des letzten besitzen einen bedeutenden Kropf, der sich 
erst vor 10 Jahren gebildet hat. Aus der ersten Ehe hatte sie 3 
vollkommen gesunde Kinder, nämlich 2 Söhne und 1 Tochter. Diese 
Tochter hinterliess 2 blödsinnige Söhne von denen 1 zu den früher 
genannten 5 Knaben gehört; der andere, welcher einem wohlhaben- 
den Landmann zur Erziehung übergeben ist, zeichnet sich durch 
äusserst beschränkte Fähigkeiten aus, kann kaum sprechen und hat 
einen wankenden Gänsegang. Die übrigen 4 Blödsinnigen stammen 
aus der zweiten Ehe ; die beiden altern derselben sind taubstumm, 
die Jüngern hören ein wenig. Alle 4 können kaum auf den Füssen 
stehn, die Kniee und der untere Theil der Wirbelsäule sind nach 
innen verbogen (Lordosis), der Bauch ragt nach vorn hervor, der 
Gang ist schwankend, unsicher. Im Sommer laufen sie auf die Wie- 
sen hinaus und essen, gleich dem Vieh, ein gewisses Gras. 
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Einer prophylaktischen und activen Behandlung der Wasserscheu 
nach dem Bisse wuthkranker Thiere wurden in den Civilhospitälern 
76 Kranke unterworfen, von welchen 23, bei denen sich Hundswuth 
äusserte, starben. Von den verschiedenen Heilmethoden wurde im 
Tschernigow'schen Gouvernement in 7 Fällen das Mittel der Gräfin 
Wjasemski versucht, doch waren die Resultate nicht überzeugend, 
weil es nicht mit Sicherheit ausgemacht war, ob die Gebissenen von 
wirklich wuthkrankeo Thieren verletzt worden. Im Orel'schen Hos- 
pital benutzte man in 8 Fällen innerlich eine Pflanze, Gampanula 
conglomerata, welche in jener Gegend als Volksmittel bekannt ist. 
Dabei wurden die Wunden, wie gewöhnlich, geätzt. Die Kranken 
blieben 5 Wochen gesund; ob sich nicht in der Folge die Krankheit 
noch äussern wird, ist nicht zu bestimmen. Fälle von spätem Aus- 
bruch kamen in den Gouvernements Kiew (nach 2 Monaten) und 
Nishny-Nowgorod (nach 6 Monaten) vor. Im Hospital zu Zywilsk 
(Gouvernement Kasan) wurde ein Kranker behandelt, der von einem 
Kettenhunde gebissen worden war, welcher keine Anzeichen von 
Wuth darbot. Nachdem der Patient aus der Anstalt entlassen wor- 
den, brach bei ihm eine tödtlich endigende Wasserscheu aus. 



Unter den einzelnen Beobachtungen aus den übrigon Krank- 
beitscategorien sind folgende beachtungswerth. 

Luxation des 4ten Halswirbels, zufällige Reposition durch einen Fall 

aus dem Bette, Ausgang in Genesung. 

Ein 3 8 jähriger Kranker wurde am 17ten October 1856 in comatosen 
Zustande in das Mohilew'sche Gouvernementshospltal gebracht. Es kostete 
grosse Mähe ihn xn erwecken, wobei er ungern und anverständlich auf 
die an ihn gerichteten Fragen antwortete; die Respiration war oberflächlich 
nnd beschleunigt, der Kopf nach hinten and rechts geneigt, and zwar so, 
dass das Gesicht sich beinahe in gleichem Niveau mit den Schaltern be- 
fand, der Schildknorpel, besonders das Pomum Adami, trat auffallend stark 
hervor, die Haut des Nackens war in Falten. Der Kranke konnte weder 
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äfften noch stehen, sondern lag beständig, wobei er sich bemühte, die 
Wirbelsäule bogenförmig gekrümmt zu erhalten. Bei der Untersuchung er- 
gab sich eine Luxation zwischen dem 3ten und 4ten Halswirbel, wobei 
der 4te annähernd um {" eingedruckt war, während der 3te hervor- 
ragte. Ab Veranlassung der Luxation erwies sich ein heftiger Schlag 
in den Nacken« mit einem Holzscheite, worauf der Kranke besinnungs- 
los hingestürzt und in diesem Zustande in einen untiefen Fluss gewor- 
fen war. 

Alle Versuche, die Luxation zu reponiren, blieben in den ersten Ta- 
gen fruchtlos. Zur Verminderung der Blutcongestion zum Kopfe und zur 
Beseitigung der localen Entzündung wurden wiederholt Blutegel an die 
Halswirbel gesetzt, innerlich Caloiftel mit Jalappe verordnet, wonach sich 
der Kranke erleichtert fühlte. Vom 20sten bis zum 28sten October wurden 
täglich vergebliche Repositionsversuche angestellt. In der Nacht vom29sten 
auf den 3 Osten October fiel der Kranke unversehens vom Bette und (5hh6 
ein Knacken, worauf er den Kopf ingehindert nach allen Seiten hin zu 
wenden begann. Es war klar, dass die Reposition durch den Fall Von selbst 
zu Stände gekommen, und der Kranke konnte nach wenigen Togen die An- 
stalt gesund verlassen. 

Im Tambow'schen Hospital wurde gleichfalls, in Folge eines 
Falles von einem hohen Baume auf den RUcken, eine Luxation des 
4ten Brustwirbels nach innen, mit Fractur der proc. spinosi dessel- 
ben und des 5ten, beobachtet. Hier boten sich alle Erscheinungen ton 
Compression des Rückenmarkes dar: bei heftigem Schmerz im Rücken 
und in der Brust, war die Respiration unvollständig und oberflächlich, 
in den unteren Extremitäten Paralyse, hartnäckige Stuhlverstopfung, 
mit Aofgetriebenheit des Unterleibes und heftigem Erbrechen, Harn- 
verhaltung und Kälte des Rückens und der Extremitäten, Fieber fehlte, 
4er Puls war klein und schwach. Am Uten Tage nach dem Fall er- 
folgte der Tod. Bei der Section fand man eine Dislocation des 4teii 
Wirbeb nach f orn in die Brusthöhle und dieser Stelle entsprechend 
eine Erweichung des Rückenmarkes, wobei die graue und weisse 
Substanz sich nicht von einander unterscheiden Hessen, inr Rücken- 
markskanale eine grosse Menge coagulirten Blutes und etwas ober- 
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halb der erweichten Stelle ein blutiges Extravasat in die Rücken- 
markssubstanz. 

Im Nowgorod 'sehen Hospital endigte ein Fall von Verletzung 
der Wirbelsäule durch einen Fall, mit Paralyse der untern Extremi- 
täten und der Harnblase, gleichfalls tfidtlieh. Die Leichenöffnung er- 
gab eine Zerreissung des den letzten Brust- mit dem ereten Lenden- 
wirbel verbindenden Knorpels, im Rückenmarkskanale eine Bluter- 
giessung und den untern Theil des Rückenmarkes in Erweichung 
übergegangen. 

Ein mit der Mund- und Brusthöhle communicirender Abscess der seit- 
liehen Hakporthie; tödtlicher Auegang durch Oeffnung des Abscesses in 

die Brusthöhle. 

Ein jugendlicher Kranker kam am 3 Osten Juni mit einem Ataceoe, 
der in den Rachen hineinragte und mit seinem untern finde das Schlüssel* 
bein erreichte, in das Mitau'sche Hospital. Beim Schlingen, Husten nnd 
andern örtlichen Bewegungen fühlte er bedeutende Behinderung. Nach an- 
haltendem Gebrauche erweichender Umschläge öffnete sich am 4ten Mi 
der Abscess, zur grossen Erleichterung des Kranken, in die Mondhöhle. 
Am nächstfolgenden Tage traten völlig unerwartet die heftigsten Schmer- 
zen in der rechten Seite der Brust auf, und zugleich wurde die Respiration, 
ohne erhebliche Fiebererscheinungen, überaus schwierig, so dass man an- 
nahm, der Abscess habe sich einen Weg in die Brusthehle gebahnt. Diese 
Erscheinungen dauerten bis zum iOten Juli ununterbrochen fort. Am Mor- 
gen dieses Tages starb der Kranke plötzlich, indem er, nach einer ruhig 
zugebrachten Nacht, aus dem Bette stieg. Die Richtigkeit der Diagnose 
bestätigte sich dureh die Leichenöffnung, im Pleurasäcke fanden sich eine 
EfterergiesBung und fiberdiess in der rechten Lange Ca?ernen, welche mit 
dem Abscesse in Verbindung standen. 

Ein mit L^ngenabsceuen oommunicirender Congestionsabscess auf dem 

Rüchen. 

Eine 20jährige, mittelmassig gebaute Bäuerin hatte zu Hause während 
6 Wochen an Typhus mit Husten gelitten, wonach sich ein Congestions- 
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abscess auf dem Rucken bildete. Die Patientin kam am 8ten Juni, äusserst 
abgezehrt, mit Asthma, hektischem Fieber und 12tägigem Durchfall in das 
Grodno'sche Hospital; dabei hatte sie einen leichten Husten ohne Auswurf 
und auf der rechten Seite des Rückens nahm ein enorm grosser, halbkugel- 
ISrmiger Abscess die Ausdehnung von der Mitte des Schulterblattes bis 
zum Rande der letzten Rippen, und von der Wirbelsäule bis zur Achsel- 
hohle ein. Die Auscultation wies ein tiefes, chronisches Brustleiden, na* 
mentlich der rechten Lunge nach ; der Ausgang der Krankheit schien un- 
bedingt todtlich. In der 3ten Woche nach der Aufnahme öffnete sich der 
Abscess im untern Theile und seit dieser Zeit begann sich der Zustand der 
Kranken zu bessern, alle oben erwähnten krankhaften Symptome ver- 
schwanden allmahlig , die Kräfte restaurirten sich , der Körper nahm zu, 
nur an der Stelle der AbscessöShung blieb ein fistulöses Geschwür, mit ei- 
nem überaus langen Kanal, der zwischen den Muskeln bis zum obern 
Theil des Schulterblattes führte, und aus welchem Anfangs gelber Eiter, 
in grosser Menge abfloss. Doch auch diese Secretion verminderte sich mit 
jedem Tage und hörte endlich in den ersten Tagen des August ganz auf Bis 
zum 17ten desselben Monats war der Zustand der Patientin befriedigend. 
Um diese Zeit erkrankte sie an der Ruhr, zugleich erneuerte sich der Hu- 
sten und der Ausfluss aus dem Geschwüre, und am 4ten September er- 
folgte der Tod. 

Bei dar Section fand man die rechte Lunge im Zustande der Hepati- 
sation, alle Lappen derselben unter einander und mit dem Rippenfelle 
durch feste Adhäsionen verwachsen, besonders die obern und hintern Par- 
tien der 3ten und iten Rippe gegenüber. An dieser Stelle drang der 
erwähnte Fistelgang fast horizontal nach innen, tief in die Substanz der 
rechten Lunge hinein, wohin der Eiter aus einer Menge, in der Substanz 
der rechten Lunge zerstreuter, Abscesse zusammenfloss. Da wo der innere 
Eitergang in den äussern überging, war der Rand der 4ten Rippe von 
Caries ergriffen. In der linken Lunge fand man noch nicht in Erweichung 
übergegangene Tuberkeln, die Herzwandungen waren erweicht, das Vo- 
lumen der Leber vergrössert, auf der Schleimhaut der dicken Därme folli- 
culäre Geschwüre. 
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Tuberkulose des Larynx; Abscess der hinlern fVand desselben, mit 
Zerstörung des Ringknorpels; — Ausgang in Tod. 

Die tuberkulöse Aflection des Kehlkopfs hatte sich bei einem Kranken 
des Weriden-schen Hospitals (Gouvernement Livland) wahrend eines typhö- 
sen Fiebers entwickelt, an welchem er schon vor seiner Aufnahme im 
Hospital gelitten hatte. Hier characterisirte sich die Krankheit durch alle 
Symptome der Kehlkopf-Schwindsucht: quälende, bohrende Schmerzen, be- 
sonders heftig an der hinteren Wand des Kehlkopfs, verbreiteten sich von 
hier aus auf die Ohren und begleiteten jeden Versuch, feste oder flüssige 
Speise zu verschlingen; dabei heftiger und anhaltender Husten, doch völlig 
ohne Auswurf. Unter den Zeichen langsamer Abzehrung erfolgte im Hos- 
pital der Tod. 

Bei derSection erwiesen sich der ligamentöse Apparat und die Schleim- 
haut des Kehlkopfs unversehrt, nur stark ödematös; der Schildknorpel war 
gleichfalls unverletzt, an der hintern Wand des Kehlkopfs jedoch. der Ring- 
knorpel völlig zerstört und in einem, mit dünnem, gräulich-gelbem Eiter 
erfüllten Abscesse gelegen. Die aus fibrösem, unter der Schleimhaut liegen- 
dem Zellgewebe gebildeten Wände des Abscesses waren, in Folge einer 
fettig-gallertatrigen Ausschwitzung, um das 2 — 3 fache verdickt, wodurch 
die Oeflnung des Abscesses verhindert worden war und derselbe die Grösse 
einer Wallnuss, mit einer Ausbuchtung nach hinten, erreicht hatte. Die 
Schwierigkeit beim Schlingen war durch die Bildung dieses Abscesses und 
durch den Druck, welchen derselbe auf den Kehlkopf ausübte, bedingt 
worden. Die Lungen boten keine tuberkulösen Ablagerungen dar; im Dick- 
darme und in der Gegend der Bauhinischen Klappe fanden sich Spuren 
verheilter Geschwüre, .wahrscheinlich typhösen Ursprungs. 

Allgemeine Tuberkulose des Körpers; tuberkulöse Geschwüre des Kehl- 
kopfs und der Luftröhre; — Ausyang in Tod. 

Eine 25jährige Kranke kam, nach 4 monatlichem Leiden, in folgendem 
Zustande in das Shitomir'sche Hospital: Abmagerung des Körpers, eingefallene 
Wangen und Augen, leidender Gesichtsausdruck; Verlust der Stimme, häu- 
figer, heiserer, erstickender, in Folge übermässiger Anstrengung, nicht 
selten von Erbrechen begleiteter Husten; Auswurf eines trüben, dicken, 
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klebrigen, gräulichen Sehleimes, mit gelWrch röthön Streifen; Asthma, 
pfeifende Inspiration, unter grosser Anstrengung der Halsmuskeln und 
Rückwärtsbeugung des Kopfes; häufige Erstickungsnoth und das Gefühl ei- 
nes fremden Körpers in der Stimmritze, in Folge von Oedem derselben 
und Geschwörbildung im Kehlkopfe. Bei der Auskultation hörte man ein 
Glucken in der obern rechten Brusthälfte und feuchtes Rasseln » der lin- 
ken Clavicnhfcrgegend, bei der Percussion einen tynpanttischen Ton. Die 
Rippen der rechten Seite waren eingefallen und unbeweglich; der Herz- 
schlag unruhig, der Puls schnell, häufig und klein; dabei hectischer Seh weiss 
und Durchfall. Die örtlichen Symptome deuteten auf Oedem des Kehldeckels, 
Verengerung des Kehlkopfs wd Kehlkopfeschwindsucht, mit Tuberkulose 
der Lungen, der Bronchial- undMesenterialdrüsen. Die Behandlaug konnte 
bloss eine palliative und euthanasische sein, der Tod war unabwendbar uud 
erfolgte 40 Tage nach Aufnahme der Patientin im Hospital. Die Section 
bestätigte die Diagnose: die Schleimhaut und das submueose Zellgewebe 
des Kehlkopfs und der Luftröhre fanden sich an vielen Stellen durch Eite- 
rung und Verschwörung zerstört, der Kehldeckel ödematös, die Schleim- 
haut desselben, vorzüglich an den Rändern, geschwollen, Mass gallertartig 
und beim Einschnitt floss eine durchsichtige Flüssigkeit tropfenweise ab. 
In demselben Zustande befand sich die Schleimhaut der obern und untern 
Stimmbänder, der obere und mittlere rechte Lungenlappen durch tuberkulöse 
Cavernen zerstört, der untere im Zustande tuberkulöser Hepatisation. Die 
Lungenlappen waren mit einander und mit den Rippen verwachsen, die 
linke Länge von Tuberkeln infiltrirt. 

Tuberkulose der Lunge und des Brustbeins, mit Zerstörung desselben; 

Eitersenkung gegen den Herzbeutel hin; consecutive Entzündung und 

eitrige Exsudatbildung in demselben; — Ausgang in Tod. 

In das Pawlograd'sche Hospital (Gouvernement Jekaterinoslaw) kam 
am 29sten September ein Kranker, mit erschwerter Respiration, Brust- 
achmerz und Husten, mit blutigem Auswurf. Die Veranlassung seiner 
Krankheit schrieb er einem Schlage gegen die Brust mit einem schweren 
Körper zu, doch fand man bei der Inspection nirgends Zeichen einer 
Contusion. Bei der Auscuhation erschien das vesiculäre Athmen geschwächt, 
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im untern rechten Lappen Crepitation. Die Krankheit wurde als Lungen- 
entzündung diagnosticirt. Am 3ten Tage zeigte sich seitlich, rechts am 
Brustbein, ein blauer Fleck, in den folgenden Tagen bildete sich an die- 
ser Stelle ein Abscess, nach dessen Oeflnung sich im Sternum ein cariöser 
Gang wahrnehmen Hess. Unterdessen nahm die Pneumonie zu, gleichen 
Schritt mit der Abmagerung haltend, endlich entwickelten sich pyämische 
Erscheinungen und am Slsten October erfolgte der Tod. — Bei der See- 
tion erwies sich das Sternum der Quere nach von Caries zerstört, die Me- 
dullarsubstanz ringsum eitrig infiltrirt. Von hier drang der Eiter in die 
äussere Oberfläche des Knochens, nach rechts, gegen den Hautabscess hin 
und nach innen, wo er das subseröse Zellgewebe infiltrirte, gegen den 
Herzbeutel hin. Dieser letztere war durch Pseudomembranen verdickt, 
welche sich vor Kurzem auf der innern Fläche gebildet hatten und gleich- 
falls Eiter enthielten. Auf der Oberfläche des Herzens fand man flockige 
eitrig infiltrirte, entzündliche Ablagerungen, im Herzbeutel ein schmutzig- 
trübes, blutiges, mit Eiter vermischtes Exsudat, im untern Lappen der 
rechten Lunge, eine umfangreiche Caverne, in deren Umgebung, an ver- 
schiedenen Stellen, frische Tuberkelablagerungen, Cavernen von kleinerem 
Umfange und hin und wieder circumscripte Hepatisation des Lungenge- 
webes. 

Tuberkulose der Lungen und Därme, mit tödtlichem Ausgange; Abscess 
der rechten Lunge, ohne Communication mit den Bronchialästen; tuber- 
kulöse Geschwüre der dicken Därme. 

Ein 2 7 jähriger Kranker kam in das Wenden'sche Hospital (Gouver- 
nement Livland), mit hectischem Fieber und anhaltendem, kurzem Husten, 
ohne Auswurf. Die objeetive Untersuchung wies Infiltration der rechten 
Lunge, in grosser Ausdehnung, nach. Vor dem Tode entwickelte sich bei 
dem Kranken colliquativer Durchfall, welcher in 3 Wochen dem Leben 
des Patienten ein Ende machte. 

Bei der Section erwies sich die ganze rechte Lunge in einen Abscess 
verwandelt, durch welchen sich an einigen Stellen noch unzerstörte Ueber- 
reste der Lungensubstanz hinzogen. Mit den Bronchialästen hatte der Ab- 
scess durchaus keine Verbindung. Die Schleimhaut der Dickdärme war 
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ödematös und von einer Menge tuberkulöser Ablagerungen, mit Verschwö- 
rung in verschiedeneu Stadien, bedeckt. Die letztern fanden sich am zahl- 
reichsten im Dickdarme, wo die Schleimhaut in dem Grade verdickt er- 
schien, dass das Darmrohr beinahe geschlossen war. 



Wassersucht des Herzbeutels; — Ausgang in Genesung. 

Ein 2 5 jähriger kräftig gebauter Kranker wurde am 22sten Novem- 
ber in das St. Petersburger Hospital für gemeine Arbeiter, mit Schwäche, 
Schmerz im Kopfe und im linken Hypochondrium, aufgenommen. Dabei 
war der Stuhl verhalten, der Unterleib aufgetrieben, die Zunge unrein, 
weiss, der Puls beschleunigt, die Temperatur des Körpers erhöht. Der Pa- 
tient hatte an den beschriebenen Zufallen zu Hause schon 12 Tage gelitten. 
Im Hospital wurde ihm innerlich 1 Gran Calomel, abwechselnd mit einer 
Auflösung von salpetersaurem Natron, äusserlich Schröpfköpfe an das 
linke Hypochondrium verordnet, doch brachte der 2tägige Gebrauch der 
genannten Mittel keine Erleichterung und die Stuhlverhaltung dauerte fort. 
Es wurde eine Emulsion aus Ol. ricini, zweistündlich zu einem Esslöffel 
voll, verschrieben und abermals Schröpfköpfe an des linke Hypochondrium 
gesetzt. Am 24-sten November hatte der Kranke 4 Stühle gehabt, das 
Fieber aber zugenommen; es war Durst vorhanden, die Zunge trocken. Es 
wurde eine ölige Mixtur, mit salpetersaurem Natron, verordnet, welche der 
Kranke, ohne alle Erleichterung, während der nächstfolgenden 3 Tage 
nahm. Am 27sten erschien heftiger, Tag und Nacht anhaltender, trockner 
Husten, auch der Schmerz im linken Hypochondrium nahm noch zu. Bei Un- 
tersuchung der Brust fand man in den Lungen nichts besonderes, die Herz- 
schläge dagegen hörte man gleichsam entfernt, sie waren beschleunigt und 
verstärkt. Es schien klar, dass sich Entzündung des Herzbeutels, mit hy- 
dropischer Ausschwit/ung, gebildet habe. Auf die linke Seite der Brust 
wurde dem Kranken ein grosses Vesicans gesetzt, innerlich Infus, herb, 
digital, (aus 12 Gran) mit 3j verdünnter Salpetersäure, auf 24 Stunden, 
verschrieben. Am 28sten fühlte sich der Kranke besser, der Schlaf war 
ruhiger und nicht von Husten unterbrochen, die Hitze minderte sich all- 
mälig, die blassbläuliche Färbung des Gesichtes wurde natürlicher, die 
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Herzschläge allmalig regelmässiger, ruhiger und deutlicher und nach 9tägi- 
gem Gebrauche der erwähnten Mixtur konnte der Kranke als genesen be- 
trachtet werden. m 

Tuberkulose der Lungen; Erweiterung des Herzens mit Atrophie der 
Ventrikel; — Tod durch Zerreissung des rechten Ventrikels und Blut- 

erguss in den Herzbeutel. 

Ein 6 4 jähriger Kranker wurde mit Tuberkelschwindsucht in das Shi- 
tomirsche Hospital aufgenommen, wo noch 3 Tagen, unter euthanasischer 
Behandlung, der Tod erfolgte. Kurz vorher hatte man ein Zittern der vor- 
dem Brustwand, ähnlich dem ungewöhnlich häufigen Zittern eines unbe- 
stimmt wogenden und zuckenden Korpers, in der Brusthehle bemerkt, eine 
Erscheinung, welche durch das unregelmässig sich contrahirende Herz 
bedingt wurde. 

Die Leichenöffnung zeigte den Herzbeutel, von der Grösse eines Kin- 
derkopfes, symmetrisch in der Präcordiialgegend gelagert, mit seinem Cen- 
traltheile des Mediastinum anticum einnehmend uud sich gleichmässig nach 
den Seiten hin ausdehnend, wobei er mit seinen seitlichen Parthien über 
die Verbindungsstelle der Rippenknorpel mit den Rippenknochen hinaus- 
ragte. Oben grenzte er an das Interstitium intercostale der 3ten und 4ten 
Rippe, nach unten an die Spitze des Schwertfortsatzes. Bei dieser Lage- 
rung, reichte die Wölbung des auf das Zwerchfell gestützten Herzbeutels 
so tief, dass das Speculum Helmontii dem Niveau der 7ten Rippe ent- 
sprach. Derselbe hatte, durch den durchschimmernden blutigen Erguss, 
eine kirschrothe Farbe. Diese Blutergiessung war aus einer, l" langen, 
Spalte erfolgt, welche an der vordem Wand des rechten, umfangrei-' 
dien und mit einem eben solchen Goagulum erfüllten Ventrikels ent- 
standen war. Im linken Ventrikel und in den Atrien fand man eine ähnli 
che Ueberfüllung mit coagulirtem Blute. Alle Herzhöhlen waren, dem Au- 
genmasse nach, ungefähr um das Doppelte erweitert, die Muskulatur welk, 
aschfarben, die rechte Lunge abgeflacht, mit tuberkulösen Cavernen und 
Eiterheerden erfüllt, in den Cavernen eine gelblich gefärbte, wässrige 
Flüssigkeit, l'eberdies entdeckte man alte Verwachsungen der rechten 
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Lunge mit deo Rippen und dem Herzbeutel. Die linke Lunge war mela- 
notisch mit lobulärer Hepatisation. 

Aneurysma der Abdominalaorta; beständige Schmerzen in der Magen- 

gegend; — Ausyang in Tod. 

Ein kräftig gebauter, hoch gewachsener Kranker, von frischer Ge- 
sichtsfarbe, der im Mitau'scben Hospital häufig wegen Magenschmerzen 
behandelt worden war, kam am 1. November abermals in dasselbe 
mit den Symptomen eines gastro-rheumatisehen Fiebers und den gewohn- 
ten Schmerzen in der Magengegend. Die Fiebererscheinungen verschwan- 
den in wenigen Tagen, nicht aber die Magenschmerzen. Bei völliger Ab- 
wesenheit objecliver Merkmale einer organischen Alteration dieses Ein- 
geweides und dem kräftigen, gesunden Ansebn des Kranken Hess sich auf 
Simulation Verdacht schöpfen. Den krankhaften Erscheinungen entspre- 
chend, wurden Schröpfköpfe gesetzt, Emulsionen und andere Hülfsmittel 
angewandt, doch die Krankheit dauerte, mit geringen Schwankungen un- 
verändert his zum 2 6 sien November fort. An diesem Tage fand man am 
Morgen den Patienten todt im Bette. 

Die Section ergab einen Erguss flüssigen Blutes in die Bauchhöhle, 
im Magen ein grosses Blutcoagulum, nach dessen Entfernung eine Ge- 
schwulst mit einer blutigen Oeflnung in der Mitte entdeckt wurde. Bei nä- 
herer Untersuchung erkannte man ein Aneurysma der Bauchaorta, das, 
rechts mit der Magenwand verwachsen, in der Mitte gerissen war. Der 
Magen und alle übrigen Qrgane erwiesen sich gesund. 

Im Skwi raschen Kreishospital (Gouv. Kiew) wurde ein Aneu- 
rysma der Art. poplitea, mit tödtliclieni Ausgang in Gangrän und 
Zerreissung des aneurysmatischen Sackes, beobachtet. 



Penetrirende Stichwunde der Brust; subcutanes Emphysem; — Ausgang 

in Genesung. 

Arn Uten April kam in das Tambow'sche Hospital ein gefangener 
Araber, mit 2 Stichwunden in die Schulter und einer dritten in die rechte 
Axillargegend, welche er am Tage der Aufnahme in einem Streite erhalten 
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hatte. Die Schulter wunden boten nichts Besonderes dar, die i" lauge Brust- 
wunde aber drang zwischen der 3ten und 4ten Rippe in die Brusthöhle. 
Die Luft ging bei jeder In- und Expiration pfeifend aus und ein, Blutab- 
gang fand nicht statt. Bei der acustischen Untersuchung der rechten Brust- 
hälfte hörte man einen hellen, beinahe tympani tischen Percussionston, das 
Athmungsgeräusch war auflallend schwacher, als links und die Exspiration 
andauernder und beinahe bronchial. Der Zustaud des Patienten versprach 
k&inen günstigen Ausgang, die Respiration war überaus häutig und geschah 
mit Anstrengung, <J«e ausgeathmete Luft kühler a|s im Normalzustände. 
Dabei quälte den Krauken heftige Beängstigung, der Puls war kaum fühl- 
bar, der ganze Körper kalt, namentlich die Extremitäten blau. In der Um- 
gebung der Wunde entstand subcutanes Emphysem, das sieb auf den Hals, 
die gapze rechte Brusthälfte und die Schulter ausbreitete. Unmittelbar nach 
der Aufnahme wurden die Wunden durch die blutige Nahi vereinigt und 
darauf mit Collodium überzogen, auf die Brust und Schuller kplte Ueber- 
sehiäge gemacht, au* dem Arme ein Pfund Blut entzogen, au die Exlre- 
mit ten Seniteige und heisse Hafersäcke verordnet. Am folgenden Morgen 
Wurde die Venäs. ction wiederholt und innerlich Nilruin in einem Decoct. 
lini, mit Extr. hyoscyam,, äusserlich zweistündlich Einreibungen von ">ij 
Ung. hydrarg. einer, in die Extremitäten äuge wandt. Am IQ ten April 
nahm die Reactiou einen synochalen Character an, der Puls wurde hart 
nnd beschleunigt, es zeigte sieh Durst, die Hauttemperatur war erhöht, 
gleichzeitig aber die Respiration freier. Die Mixtur wurde ausgesetzt und 
statt dessen 6 Dosen Calomel, zu 2 Gran, verschrieben. Am 1 7ten erschien 
der Zustand des Kranken überaus befriedigend, der Stuhl war mit Blut 
vermischt, es zeigte sich Husten. Das Calomel wurde zu \ Gran fortgesetzt. 
Am 18. April Durchfall ohne Blut, in den hintern Parthien der rechten 
Lunge Crepitation, der Percussionston dumpfer als links, das Respirations- 
geräusch schwächer. Die Mixtur wurde ausgesetzt, statt ihrer eine Emultion 
mit Tinct. opii (12 Tropfen auf S?j). Amt9ten wurden die Nähte entfernt, 
die Wunden waren perpriin;m intent. geheilt. Vom 2 Osten biszum24sten 
April wurden die erwähnten Mittel fortgesetzt und ausserdem, des Hustens 
wegen, welcher denKranken vorzüglich in der Nacht beunruhigte, noch £ Gran 
Morphium gereicht, worauf er am 29sten gesund entlassen werden konnte. 
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Pleurilisches Exsudat bei Wechsel fieber, Cuchexie; Durchbrach de*- 
selben nach aussen, durch einen Furunkel; — tödllicher Ausyang durch 

Erschöpfung. 
In das MosyrVhe Kreishospital (Gouvernement Minsk) wurde ein 
Kranker aufgenommen, bei welchem sich, nach langwierigem Wechsel- 
fieber, unter den Symptomen einer typhösen Cai hexie , ein unbedeutender 
Schmerz in der Brust, ohne die characteristischen Erscheinungen von Pleu- 
ritis, gezeigt hatte. Die Behandlung konnte sich nothwendiger Weise bloss 
auf palliative und beruhigende Mittel beschränken. Während der 10 tagigen 
Anwesenheit des Kranken in der Anstalt nahm der Umfang der Brust be- 
deutend zu und es zeigten sich Symptome von Exsudation in die Brust« 
höhle* Dabei erforderte der Allgemeinzustand des Kranken eine stärkende 
Behandlung, die ihm auch zu Theil ward. Zwei Wochen nach dem Er- 
scheinen der ersten Zeichen einer Ergiesaung in die rechte Brusthöhle, 
bemerkte man in der Gegend der 6ten Rippe einen Furunkel, der am 
9len Tage aufbrach. Aus der Oeflnung begann unter merklicher Erleich- 
terung des Kranken, ein serös-eitriges, übelriechendes Exsudat, in be- 
trächtlicher Quantität, abzufliessen. Dies dauerte 5 Tage, wobei die Kräfte 
des Kranken augenfällig verfielen und er endlich unterlag. 

Die Section wurde leider nicht vorgenommen. 

Im Putiwl'schen Hospital (Gouvernement Kursk) bildete sich bei 
einem Patienten mit Brustwassersucht , zwischen der 5ten und 6ten 
Rippe, nach vorn von der rechten Omopiata , ein Abscess von der 
Grösse eines halben Hühnereies. Nach dem Einstich erwies es sich, 
dass er mit der Brusthöhle communicirte und im Laufe von 5 Tagen 
floss durch die Oeffnung mehr als 5 Pfund eines flüssigen, eiterähn- 
lichen Exsudates aus der Brusthöhle ab , bis am 8ten Tage nach 
Oeflnung des Abscesses der Tod erfolgte. 



Verwachsung des Magens mit dem Pancreas und der Leber; Communi- 
cation der Magenhöhle mit einem Fistelgange in der Leber und mit £*- 
ner sackförmigen Erweiterung der Bauchspeicheldrüse; — tödllicher 

Ausgang durch Peritonäitis. 
Ein Kranker wurde mit den Symptomen einer Bauchfellentzündung 
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in dein Woronesh sehen Hospital aufgenommen und starb daselbst nach 30 
Stunden. — Bei der Section fand man die vordere Magenwand in der 
Nähe des Pylorus, mit dem sie bedeckenden Loblus Spigelii Hepatis, durch 
verhergegangene Entzündung und Eiterbildung in der Leber, verwachsen, 
dabei hatte sich durch die Verwachsung in den Lobus Spigelii hinein ein 
Gang, von der Dicke eines Mittelfingers und ungefähr 2" lang, gebildel. 
Die innere Oberflache war von einer schleimhautähnlichen Membran aus- 
gekleidet. In der Nähe der Gallengänge theilte sich der Fistelgang in zwei 
Aeste, welche mit den Gallengängen nicht communicirten und blind en- 
digten. An der hintern Magen wand, in der Nähe der grossen Curvatur, 
fand sich ein anderer Gang, welcher den kleinen Finger nur mit Muhe 
eindringen Hess und in eine sackförmige Erweiterung innerhalb der Bauch- 
speicheldrüse, in der Nahe des Kopfes derselben, endigte. Hier erwiesen 
sich die Bauchwandungen mit dem serösen Ueberzuge des Pancreas ver- 
wachsen , doch nicht überall gleich fest , so dass an einer Stelle ein Riss 
entstanden war, welcher den Speisebrei in die Bauchhöhle durchgelassen 
und so eine rasch tödtlich verlaufende Peritonäitis zu Wege gebracht hatte. 
Was den Verlauf der Krankheit anbetrifft, welche diese Veränderun- 
gen bewirkt hatte , so ergab die Anamnese , dass der Patient schon lange 
vor seiner Aufnahme im Hospital an einer innern Krankheit gelitten, in 
der Folge aber genesen war. Einige Stunden vor seinem Eintritt in das 
Hospital hatte er mit grossem Appetite zu Mittag gespeist, worauf er von 
Erbrechen und heftigem Schmerz im Unter leibe befallen worden war. 

Ileus; innere Anwendung von Mercurius vivus. — Ausgang in Ge- 
nesung. 

Ein 3 8 jähriger Kranker von kleinem Wüchse, gesunder, kräftiger 
Constitution , hatte 2 Tage vor seiner Aufnahme im Hospital , unmittelbar 
nach dem Aufheben eines schweren Gegenstandes, einen Schmerz in der 
linken Seite des Unterleibes gefühlt, der Anfangs vorübergehend geschie- 
nen, in den nächstfolgenden Tagen aber häufiger und stärker, endlich an- 
haltend geworden war , und jede Berührung des Unterleibes schmerzhaft 
gemacht hatte, so dass der Patient sich gezwungen sab, im Weissenstein'- 
schen Kreishospital (Gouvernement Ehstland) Hilfe zu suchen. Bei der Auf- 
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nähme bemrekte man auf dem Unter leibe, links vom Nabel, eine aufgetrie- 
bene Stelle, von der Grösse einer halben Mannerfaust, mit erhöhter Tem- 
peratur und sehr ein plind lieh gegen Berührung, Der Schmerz strahlte in 
die Umgebung aus und der Kranke klagte ausserdem über Frösteln im 
ganzen Körper, Schwache und Verschlagenheit aller Glieder, häufiges, doch 
fruchtloses Drängen auf den Stuhl, der schon seit 2 Tagen verhalten war. 
Der Kopf des Kranken fühlte sich heiss an, die Zunge trocken, bei starkem 
Durst, der Puls klein, hart und beschleunigt (gegen 100 Schläge in der 
Minute); der Schlaf war unruhig und mit quälenden Visionen, der Appetit 
schlecht, jede Speise zuwider. Es wurde Ol. ricini, danach Caioinel und 
ein Klysüer mit Salz verordnet, an den Unterleib 8 blutige Schröpfköpfe 
gesetzt. Am 3ten September hatte sich die Hitze gesteigert, der Puls war 
130 in der Minute, der Unterleib starker aufgetrieben, die Empfindlichkeit 
überaus gross, die Zunge trocken, an den Rändern roth, die Augen gleich- 
falls geröthet; Stuhlgang war nicht erfolgt. Dem Krankeu wurde eine 
Venäsection von i{ Pfund gemacht und ein Klystier mit Salz und Belladonna 
gesetzt , überdies Einreibungen von grauer Queksilbersalbe , warme Brei- 
umschläge und innerlich Calomel in grossen Dosen verordnet. Am 4ten 
September Schlaflosigkeit, Unruhe, voller Puls, 90 Schläge in der Minute, 
aufgetriebener Unterleib, doch verminderte Empfindlichkeit in demselben; 
Aufslossen und Erbrechen. Innerlich wurde ein Tropfen Crotonöl mit | 
Gran essigsauren Morphiums verordnet, überdies Klystiere mit Satz und 
Extr. belladonnae und ein warmes Bad r Am 5ten September war Doch 
kein Stuhl erfolgt, die Krankheitssymptome hatten sich gesteigert, mit dem 
Erbrechen wurden stinkende Massen entleert, der Puls war 74. Innerlich 
wurden Eispillen mit Crotonöl und essigsaurem Morphium, äusserlich alle 
4 Stunden Klystiere mit Bleiwasser, Breiumschläge und ein warmes Bad 
verordnet. Am 6ten September war der Zustand des Kranken noch übler, 
der Puls retardirt, voll und hart, das Gesicht geröthet, die Züge entstellt, 
die Unruhe vermehrt, Stuhlgang noch nicht erfolgt. Jetzt wurde dem Kran- 
ken innerlich \ Pfund Merc. vivus gegeben. Nach einer Stunde äusserte 
sich Bedürfniss zum Stuhl und es ging eine grosse Menge übelrie- 
chender Faeces ab. Am Abend desselben Tages erfolgten noch zwei Aus- 
leerungen. Innerlich wurden dem Kranken Eispillen und eine Dosis <>o- 
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Crotonöl mit Morphium verordnet und äusserlieh die Breiumschläge fort- 
gesetzt. 

Am 7ten September hatte der Kranke gut geschlafen , der Puls sich 
etwas gehoben , das Erbrechen aufgehört, die Gesichtsröthe, die Beängsti- 
gung und die Unruhe sich vermindert ; die Zunge war feuchter geworden, 
der Unterleib aber noch ein wenig aufgetrieben. Obgleich im Laufe des 
Tages noch eine Stuhlentleerung erfolgte, so wurde dem Kranken dennoch 
abermals eine Gabe Crotonöl mit Morphium gereicht und auf den Unterleib 
trockne warme Umschläge gemacht. Am 8ten September war der Zustand 
des Patienten im Allgemeinen gut, nur klagte er über grosse Schwäche, 
der Appetit äusserte sich wieder. Die innern Mittel wurden ausgesetzt, 
äusserlieh warmes Oel in den Unterleib eingerieben. Die Reconvalescenz 
ruckte von jetzt ab allmälig vor, die Verdauuogsfunctionen wurden normal, 
Appetit und Schlaf kehrten wieder, und am 17ten September konnte der 
Kranke aus der Anstalt entlassen werden. 

Im Kreishospital zu Tichwin (Gouvernement Nowgorod) wurde 
gleichfalls in einem Falle von Ileus metallisches Queksilber ange- 
wandt, doch ohne Frfolg. Der Kranke starb am 35ten Tage der 
Krankheit. Die Section ergab , dass das Uebel im Ileum seinen Sitz 
hatte und zu den Invaginationen gehörte, wobei das obere Darmstück 
in das untere eingestülpt war. Im Astrachan'schen Hospital wurde 
ein ähnlicher Fall beobachtet , der gleichfalls tödtlich endigte , nur 
war hier, wie die Section nachwies, das untere Ende des Ileum in 
das Coecum eingestülpt. Beide befanden sich in brandigem Zustande. 
Im Hospital zu Rylsk (Gouvernement Kursk) beobachtete man einen 
Fall von innerer Darmeinklemmung (Strangulatio interna) in Folge 
eines Ileus , der bei einem völlig gesunden Individuum unmittelbar 
nach dem Essen aufgetreten war. Der Tod erfolgte nach 2 Tagen 
und die Section ergab folgendes: 

Den Zwölffingerdarm, von seinem Pylorusende bis zu seiner Anheftung 
an die Leber ausgedehnt und von dem aufgetriebenen Dünndarm einge- 
schnürt, welcher über das Duodenum und den Pylorus gehend, eine Schlinge 
bildete, deren Convexität nach vorn und oben sah, während die Enden am 



— 252 — 

letzteren zusammentrafen. Unterhalb der Einschnürung fand sich der Darm- 
kanal leer; der Magen war aufgetrieben, mit verdickten Wandungen und 
vorn im Unterleibe, quer von rechts nach links gelagert; sein Volumen so 
vergrößert , dass er beinahe die Hälfte der Bauchhöhle einnahm. Er ent- 
hielt eine grosse Menge Speisebrei mit Stucken unverdauten Fleisches. Die 
Schleimhaut des Magens zeigte sich etwas erweicht , die Gelasse hyperä- 
misch, die gegenseitig eingeklemmten Organe gangränös. 

Im Jekaterinoslaw'schen Hospital kam ein Fall von Einschnürung 
der dünnen Därme (in der Nähe ihres Ueberganges in die dicken) 
durch das Mesenterium, vor. Die eingeklemmte Schlinge war 3 Wer- 
schok lang. 

Circumscripte Entzündung des Bauchfells in Folge einer CotUusion; 
Ausgang in Brand; Perforation des Ileums und Tod. 

Ein 61jähriger Mann erhielt in einem Streite einen heftigen Faust- 
schlag auf den Unterleib, in Folge dessen er heftig erschrak und mit dem 
Vorgefühl des nahen Todes hinstürzte und eine halbe Stunde später in das 
Wenden sehe Hospital gebracht wurde. Das Volumen des Unterleibes zeigte 
sich vergrossen, er war gespannt und überaus empfindlich. Dabei klagte 
der Kranke über ungewöhnliche Schwäche, die Zunge und die Extremitä- 
ten waren kühl , der Puls äusserst klein. Aus diesen Symptomen schloss 
der behandelnde Arzt, es sei durch Berstung irgend eines innern Organes 
eine Blulergiessnng in den Unterleib erfolgt. Zugleich deuteten die heftigen 
Schmerzen, die besondere Empfindlichkeit des Unterleibes und das Er- 
brechen auf eine Entzündung des Bauchfells. Die Behandlung war anti- 
phlogistisch und bestand aus einem Aderlasse und kalten Ueberscblägen auf 
den Unterleib, wodurch die krankhaften Erscheinungen sich ein wenig min- 
derten und der Puls sich hob, doch trat Schwierigkeit bei der Harnexcre- 
tion auf. Bald jedoch kehrten die Schmerzen mit erneuerter Stärke wieder, 
die Auftreibung des Unterleibes steigerte sich, die Kräfte sanken, die Ex- 
tremitäten wurden kalt uud cyanoti&ch und der Kranke starb endlich, bei 
völligem Bewusstsein, 30 Stunden nach erhaltenem Schlage. 

Bei OefTnung der Bauchhöhle fand man in derselben 2 Spulwürmer; 
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der eine lag ganz in derselben , der andere war bloss zur Hälfte aus dem 
Darm herausgetreten. Die untere, hintere Part hie der Bauchhöhle enthielt 
eine grosse Menge flössiger Excremente. Beide Blätter des Peritonaeums 
waren entzündet und mit plastischem Eiter bedeckt. Der Mittelpunkt dieser 
Entzündung befand sich rechts unterhalb des Nabels, war circumscript, 
kaum 8 Linien im Durehmesser. An dieser Stelle erwies sich das Ueum 
in seiner ganzen Dicke durch eine in Brand übergegangene Entzündung 
des serösen Ueberzuges zerstört, ohne Merkmale einer selbstständigen, 
primären Affection der Schleimhaut. In der Umgebung dieser Stelle fand 
sich keine Spur einer Verwachsung durch plastisches Exsudat. Alle übri- 
gen Unterleibsorgane erwiesen sich vollkommen normal , nur die Serosa 
der Nieren zeigte eine entzündliche Gefassinjection , die Harnblase war 
stark contrahirt und völlig leer. 

Markschwamm der Leber und des Netzes Ascites; Ausgang in Tod. 

Eine 40jährige Patientin hatte während der letzten \\ Jahre zweimal 
an Ascites gelitten und war durch Milchdiät und den innerlichen Gebrauch 
von Chinapräparaten geheilt worden. Einige Zeit vor ihrer Aufnahme im 
Shitomir'schen Hospitale hatte sich wieder eine sehr bedeutende Ansamm- 
lung von Exsudat in der Brust- und Bauchhöhle gebildet, mit ungewöhn- 
licher Kraftlosigkeit, Abmagerung und Schwäche der Nutritionsfunctionen. 
Die Haut der Kranken war fortwährend trocken und zeichnete sich durch 
eine erdige, beinahe dunkle Färbung aus; der Puls war klein und schwach, 
Fieberbewegungen fehlten. Ueberdies klagte die Kranke stets über ein na- 
gendes Gefühl in der Herzgrube und empfindlichen Schmerz in der rechten 
Seite und in der epigastrischen Gegend. — Sie starb im Hospital schon 
nach 11 Tagen und die Section zeigte folgende Veränderungen : 

In der Bauchhöhle gegen 120 Pfund serösen , gelblichen Exsudates, 
mit weissen, fibrinösen Flocken, welche an manchen Stellen des verdickten 
Bauchfells festhingen. Der seröse Ueberzug der Leber runzlig , undurch- 
sichtig und mit verdickten sehnigen Flecken , von rundlicher Gestalt und 
e. 8'" Durchmesser, bedeckt die Lebersubstanz dunkler als im Normal- 
zustande im rechten Lappen zerstreute crude, erbsen- bis nussgrosse Mark- 
schwammgeschwülste. Das Netz fächerförmig in einen i langen Strang, 
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von der Grösse eines kleinen Fingers, zusammengedrückt, gelb-fleischforben, 
die Substanz durch markschwammige Degeneration fester als gewöhnlich 
Das Herz leer und in hohem Grade atrophisch die Lungen blutleer. In 
den Pleurasäcken ein seröses hell gelbliches Exsudat. 

* 

In einem andern , in demselben Hospitale beobachteten Falle, 
beschränkte sich die Ablagerung des Markschwammes bloss auf die 
Leber. 

w 

In den Berichten sind 5 Beobachtungen Über Hydatiden der 
Leber angeführt. Einer dieser Patienten kam in das Charkow'sche 
Hospital abgemagert und geschwächt, mit den Symptomen einer 
Pneumonie der rechten Lunge und ungewöhnlicher Vergrößerung 
des Unterleibes. Bei der Section fand man die rechte Lunge wirk- 
lich pneumonisch afficirt, wobei ihr Umfang nicht nur nicht ver- 
grössert, sondern in Folge des Druckes, den die Leber ausübte, ge- 
ringer, als der der linken war. Die Leber zeigte sich im senkrechten 
Durchmesser um mehr als das Doppelte vergrössert. In dem äussern 
Rande der Lebersubstanz entdeckte man eine mit vielen erbsen- bis 
haselnussgrossen Hydatiden angefüllte Höhle , von der Grösse einer 
Männerfaust. — Ein Individuum, an welchem man im Woronesh'- 
scheti Hospitale Hydatiden beobachte, hatte mehrmals an intermitti- 
rendem Fieber gelitten , in Folge dessen sich Brust- und Bauchwas- 
sersucht entwickelte. Die mit Hydatiden angefüllte Cyste lag auf der 
hintern Fläche der Leber, tief in deren Substanz hineinragend, ganz 
in der Nähe der Gallenblase und mit deren Wandungen fest ver- 
wachsen. Der Sack enthielt nicht weniger als 60 grössere Hydatiden 
und ausserdem noch mehrere kleine. Die Lebersubstanz in der Um- 
gebung war in Folge des Druckes blass , blutleer und verdichtet , 
die Gallenblase enthielt eine unbedeutende Menge dickflüssiger, 
dunkler Galle. — Von den übrigen derartigen Beobachtungen ge- 
hört eine dem Kischenew'schen , eine andere dem Rjasan'sehen 
und endlich eine dritte dem Krementschug'schen Hospital an. 
Hier fand man in der Leber 19 verschiedene, mit Hydatiden ange- 
füllte Cysten. 
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Seröse Cysten - Geschwulst des Netzen, von enormem Umfange, mit 
Haaren und Knochen im Innern; (Übergang in Eiterung nach Punetion 
der Geschwulst; — tödlticher Ausgang durch colliquativen Durchfall. 
Eine kräftig gebaute kinderlose Frau bemerkte seit 6 Jahren eine 
alhnälige Zunahme ihres Unterleibes. Die Abwesenheit anderweitiger 
Schwangerschall&ymptome und die den Termin einer Gratidität weit über- 
schreitende Zeitdauer der Volumenvergrösserung des Unterleibes veran- 
lassten die Frau , sich nach ärztlicher Hilfe umzusehn. Die Untersuchung 
ergab in der Unterleibshöhle ein cimimsoriptes, reichliches Exsudat, wel- 
ches unmittelbar unter den Bauchmuskeln gelegen, eine ei form ige, mit dem 
breiten Ende gegen das Scrobiculum cordiß und mit der Spitze gegen die 
Symphysis ossium pubis gerichtete Gestalt hatte. Die Regiones iliacae näh- 
men an dieser Geschulst keinen Theil, und es war daher gleich Anfangs 
klar , dass dieselbe nicht von den Eierstöcken ausging. Da vielmehr die 
Afterbildung vorzüglich die Mitte des Unterleibes einnahm, so wurde sie 
als eine seröse Cyste des Netzes diagnosticirt , um so mehr , da sie weder 
durch die Scheide, noch durch das Rectal* erreicht werden konnte. Ver- 
schiedene Curmethoden, darunter eine Milchkur, blieben erfolglos ; die Ge- 
schwulst nahm im Laufe vftn 2 Jahren beständig zu, begann die Resphra- 
ttm zu erschweren und verursachte heftige S h merzen in det Herzgrube, 
wobei der Kranken ede andere Körperlage, ausser der horizontalen, auf 
dem Rucketa, unmöglich war. Auswiesen Gründen wurde die Geschwulst 
zum erstenmal mit einem Tfocart, in der weissen Linie, anmittelbar unter- 
halb des Nabels, geöffnet und ungefähr 45 Pfund einer gelblichen, schau- 
migen Flüssigkeit entleert. Die Patientin föMte sfich hienach erleichtert, 
doch nor auf 5 — 6 Tage; die Geschwulst begann von Neuem an Umfang 
feuznnehmen und erreichte in 3 Wochen ihre frühere Grösse. Es wurde 
abermals an derselben Stelle ein Einstich gemacht, taach welchem to einem 
Strahle gegen 50 Pfund cHronenfarbenen, mit fibrinösen Flocken Vermisch- 
ten Eiters von aashaftem Gerüche abflössen. Nach 2 Wochen war die 
Kranke vollständig genesen und hatte an Kräften und Fülle zugenommen. 
47 Monate nadi der Operation wurde die Kranke, abgemagert und ge- 
schwächt , durch einen fast 4 Monate währenden hartnäckigen Durchfall, 
in das Shitomir'sche Hospital gebracht. Die Muskeln waren atrophirt, die 
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Füsse geschwollen, der Unterleib eingefallen. Unterhalb der weissen Linie 
entdeckte man eine flache , durch ihre elliptische Gestalt an die Placenta 
erinnernde, beim Druck nicht schmerzhafte Geschwulst; in die Hypochon- 
drien und in der Herzgrube dagegen fühlte die Kranke bei der Untersu- 
chung lebhaften Schmerz. Der Puls war beschleunigt, Abends pflegte sich 
Frostein , Nachts profuser Schweiss und vermehrter Durchfall zu zeigen ; 
Speise und Nahrung waren der Kranken zuwider. Dieser hectische Zustand 
dauerte , bei ungestörter Anwesenheit aller Geisteslahigkeiten , im Hospi- 
tale 19 Tage , bis die Patientin endlich der zunehmenden Erschöpfung 
unterlag. 

Nach Eröffnung der Bauchhöhle fand man eine cystenartige Geschwulst, 
deren Mittelpunkt dem Nabel entsprach ; der obere Rand grenzte an das 
Lig. rotund. hepatis, der untere stutzte sich auf die Linea alba, ohne übri- 
gens mit ihr irgendwo zusammenzuhängen . ausser an der Einstichsslelle. 
Oeffnungen hatte der Sack nicht. Er besass die Gestalt eines plattgedruckten 
Eies von auflallend regelmässiger Form, eine Länge von 4^ , eine Breite 
von 3 und in der Mitte eine Dicke von l£ Werschok. Es Hess sich leicht 
erkennen , dass die Wandungen aus dem pathologisch veränderten Netze 
bestanden, welches in ein festes, glattes, faseriges und elastisches Gewebe 
verwandelt war. Der obere Theil ging in ein 2" breites, noch unverändert 
gebliebenes Stück des Netzes über, unten dagegen floss der Sack mit der 
hintern Wand der Gebärmutter, der linken Fallupischen Röhre und deren 
Eierstock zusammen, deren Substanz sich nur mit Muhe von der Geschwulst 
unterscheiden Hess. Die Wandungen derselben besassen beim Durchschnitt 
eine der Uterinsubstanz ähnliche Festigkeit und vorn eine Dicke von 7". 
Im Innern befand sich eine symmetrische, mit einer fibelriechenden, honig- 
dicken Masse angefüllten Höhle. In dem Inhalte unterschied man schwärz- 
lich-grüne, an Meconium erinnernde Stoffe, daneben, oben und links, ziem- 
lich feste, Piacentarresten ähnliche, schwänlich-fleischfarbene Stücke, über 
diesen und nach re< hts, in schwarzem, dickem Eiter liegend, einen Knäuel 
schwarzer Haare und Knochenstückchen von unbestimmter Gestalt. Hinirr 
der Geschwulst waren alle Baucheingeweide , durch früher da gewesene 
croupöse Entzündung des Bauchfells, mit einander verwachsen. 
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Bauchwassersucht, Nabelabscess; — Genesung. 

In das Hospital zu Brest kam eine 28jährige F/au, 6 Wochen nach 
der Niederkunft, mit einem bedeutenden Exsydate innerhalb der Bauchhöhle 
und mit Oedem der Füsse. Die schwächliche Constitution und die herunter- 
gekommenen Kräfte der Patientin Hessen an einem glücklichen Ausgange 
der Krankheit zweifeln. Diureüsche und resolvirende Mittel waren kaum 
im Stande die Anschwellung der Füsse zu beseitigen, hatten jedoch auf 
die Verminderung des Exsudates in der Bauchhöhle nicht den geringsten 
Einfluss, welches dem Anscheine nach entzündlichen Ursprungs war. We- 
nigstens ergab sich aus dem Krankenexamen, dass die Patientin bald nach 
der Entbindung überaus heftige Schmerzen im ganzen Unterleibe gefühlt, 
der alsbald hart und gespannt wurde. Der Schmerz soll sich darauf gelegt, 
der Umfang des Unterleibes jedoch nicht allein nicht vermindert, sondern 
im Gegentlieile noch vergrössert Haben, was denn auch die Patientin ver- 
anlasste ärztliche Hülfe nachzusuchen. Im Hospital wurden verschiedenartige, 
sowohl innere als äussere Mittel, fruchtlos angewendet. In der 3ten Woche 
endlich nach der Aufnahme begann der Nabel der Kranken anzuschwellen, 
sich zu erheben und zu röthen; unter dem Gebrauch erweichender Um- 
schläge bildete sich hier ein Abscess und es entleerte sich, unter merkli- 
cher Erleichterung der Kranken, gegen einen Eimer einer graugelben 
trüben, geruchlosen Flüssigkeit. Der Ausfluss währte mehrere Tage, dabei 
doch sichtlich sich mindernd. Zuletzt schloss sich die Oeflnung und die 
Kranke konnte in Kurzem völlg genesen das Hospital verlassen. 

Periodische Wiederkehr einer Wassersticht bei Brightscher Nierenent- 
artung, Cirrhosis der Leber und heftiger Entartung der Herzmuskeln; — 

Ausgang in Tod. 

Ein 2 3 jähriger Patient des Sbitomir'schen Hospitals, erkrankte 5 Jahre 
hinter einander an einer, dem Anscheine nach, tödtlichen Wassersucht 
und genas jedes Mal wider Erwarten. Die Veranlassung zur Wiederkehr 
des Hydrops waren unmässiger Genuss von Spirituosis und Erkältung, na- 
mentlich der Füsse. Mit jeder Wiederkehr wurden die Symptome der 
Wassersucht anhaltender und hartnäckiger und trotzten den ärtztlichen 

17 
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Mitteln. Dabei war der Harn jedes Mal trübe, blass, geruchlos und gab 
mit Salpetersäure einen albuminösen Niederschlag. Die hydropische An- 
schwellung pflegte gewöhnlich die untern Extremitäten und den Unterleib 
einzunehmen, doch kam das letzte Mal hiezu noch Brustwassersucht und 
Dysurie, welche den tödtlichen Ausgang nur noch beschleunigten, der am 
165sten Tage der Krankheit eintrat. 

Die Section zeigte die Nieren vergrößert und fester, als im Normal- 
zustände, mit Erhabenheiten auf der Oberfläche. Beim Durchschnitte 
erkannte man eine albuminös-fettige Entartung des Gewebes, von milchig- 
rother Farbe, mit Verlust des Unterschiedes zwischen den Substanzen, 
dabei erhöhte Festigkeit und Glanz. Weder die Blutgefässe, noch die 
Harnkanälchen Hessen sich mehr unterscheiden. Die Leber fand sich cirr- 
hos, das Herz erweitert, das Muskelgewebe desselben blassgelblich, in 
Folge fettiger Entartung, der linke Ventrikel leer, in dem rechten unbe- 
deutende, fibrinöse Coagula; Oedem der Lungen und der Hirnsubstanz, 
Wasseransammlungen in den serösen Häuten und im Unterhautzellgewebe, 
die Muskulatur des Körpers bleich, atropisch. 

Bright'sche Nierenentartung in Folge von Wechsel fieber, allgemeine 
Wassersucht; — Ausgang in Genesung durch Milchkur. 

Im Hospital zu Wytegra (Gouvernement Olonetz) wurde eine Bright' 
sehe Nierenentartung, in Folge hartnackigen und anhaltenden Wechselfie- 
bers, beobachtet. Der 35jährige Kranke hatte vor 10 Jahren 6 Monate 
lang an einem quotidianen intermittirenden Fieber gelitten und, auf dem 
Lande lebend, nichts dagegen gebraucht. Bei seiner Aufnahme im Hos- 
pital hatte er ein erdfarbenes, gelbliches, greisenhaftes, gedunsenes Aus- 
sehn, matte, trübe Augen, unregelmässige und verminderte Ausscheidun- 
gen, klagte über bestandigen Kopfschmerz, kurzen und unruhigen Schlaf, 
Hitze und Trockenheit im Munde, eine weisse Zunge, mit hervorragenden 
Geschmackswänchen, schwachem Appetit und Schwere im Magen nach 
dem Genuss von Speise. Der Puls war schwach und beschleunigt, der 
Kranke bestandig niedergeschlagen und trübsinnig. Die Untersuchung des 
Unterleibes ergab einen dumpfen Percussionston {\ Werschok unterhalb 
der falschen Rippen rechterseits, der sich nach links hin bis in die Herz- 
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grobe und auf die epigastrische Gegend erstreckte. Die Palpation liess 
Härte und vermehrte Resistenz in der Gegend der Leber erkennen, 
deren unterer Rand unter den Fingern deutlich fühlbar war. Der Unterleib 
war von Exsudat stark und gleichmässig ausgedehnt, die untern Extremitä- 
ten ödematos, die Respiration beklommen, die Sprachen stotternd, die 
Stimme heiser, die Kräfte schwach. Der Harn zeigte bei der Untersuchung 
durch Salpetersäure und durch Wärme eine sehr beträchtliche Menge Ei* 
weiss, indem der sich bildende Niederschlag die Hälfte des zur Untersu- 
chung benutzten Gelasses einnahm. Anfangs wurde der Kranke mit auslee- 
renden und stärkenden Mitteln behandelt und obgleich er durch dieselben 
einige Erleichterung fühlte, so entschied sich die Krankheit doch nicht, 
weshalb er auf eine ausschliessliche Milchkur gesetzt wurde« Der Erfolg 
entsprach den Erwartungen vollkommen, denn unter allmäliger Steigerung 
der täglichen Milchquantität, nahmen in 2 Wochen die Kräfte- des Kranken 
merklich ist, die Gesichtsfarbe besserte sich, das gedunsene Ansehn und das 
(Jedem der Fasse verschwanden rasch, die hydropische Ansammlung im 
Lnterleibe minderte sich allmälig und der Kranke wurde heiterer und leb- 
hafter. Die heilsame Wirkung der Milch trat mit jedem Tage mehr her- 
vor, sowohl in Bezug auf den physischen Gesundheitszustand, als auch auf 
die Gemutbsstimmung des Kranken. Zugleich nahm die Menge desEiweisses 
im Harn stetig ab und hörte endlich ganz auf. 

Die Milchkur wurde bei Wassersüchten auch in andern Hospi- 
tälern mit Glück versucht , so im St. Petersburger Arbeiterhospital 
in 32 Fällen von Höhlenwassersucht, bei gleichzeitiger Anwendung 
anderer Mittel und in einem Falle ohne Beihilfe derselben. Bei 25 
hatte diese Kur einen günstigen Erfolg , namentlich genas ein an 
Ascites Leidender in zwei Monaten durch den ausschliesslichen Ge- 
brauch der Milch. Keiner der Genesenen hatte organische Fehler 
des Herzens oder der Leber. Im Pensa'schen Hospitale erwies sich 
der ausschliessliche Milchgenuss in 4 Fällen von Hydrops nach 
Wechselfieber und im Sumy 'sehen Hospital (Gouvernement Charkow) 
bei 4 Kranken von 8 der Kur Unterworfenen, heilsam. 

Der innerliche Gebrauch von grossen Dosen Brechweinstein 
(bis 8 Gran in 6 Unzen) , wie dies von D r Frankowski gegen Was- 
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sersucht empfohlen worden ist, wurde in folgenden Hospitälern ver- 
sucht: in Odessa bei 1 , inTobolsk bei 1, in Starobelsk (Gouverne- 
ment Charkow) bei 3, in Swenigorodka (Gouvernement Poltawa) bei 
i , in Waldai (Gouvernement Nowgorod) bei 5 und in Sumy (Gou- 
vernement Charkow) bei 6 , im Ganzen 20 Mal , darunter ohne Er- 
folg in Swenigorodka bei 3 und in Sumy bei 4 Kranken; in den 
übrigen 13 Fällen war die Wirkung eine erwünschte. Unter den 
letztern befanden sich vorzüglich Wassersuchten in Folge von Wech- 
selfieber und entzündlichen Zuständen seröser Höhlen. Diese Methode 
erwies sich gleichfalls nützlich im Tara'schen Gefängnisshospital und 
in Simpheropol. In Poltawa dagegen sah man in keinem Falle davon 
einen besondern Erfolg. 

Im Pensa'schen Hospitale wurden 2 Fälle von Wassersucht durch 
den innerlichen Gebrauch eines warmen Infusum der Solidago virga 
aurea und einer durch eine weingeistige Tinctur der Eicheln geheilt. 

Dasselbe beobachtete man im Gluchow'schen Hospitale (Gouver- 
nement Tschernigow) in 2 Fällen nach der innerlichen Anwendung 
einer Abkochung schwarzen Senfes in Milch. 

Einer dieser Kranken, 70 Jahr alt, von mittel massiger Constitution, 
kam in das Hospital mit Asthma, bedeutend vergrössertem und gespanntem 
Unterleibe, starkem Oedem der Geschlechtstheile und Füsse und bestandi- 
gem, trocknem Husten. Die Spannung der Bauchdecken machte die objek- 
tive Untersuchung der Leber und Milz unmöglich ; am Herzen fanden sich 
keine Veränderungen. Ueberdies hatte der Kranke mehrmals im Monat, in 
unbestimmten Zeiträumen, epileptische Anfälle. Nach dem anhaltenden Ge- 
brauche von Milch und verschiedenen, auf die Haut, den Darmkanal und 
die Nieren wirkenden Arzneien, hatte die Krankheit um nichts abgenom- 
men; die Beschwerden nöthigten den Arzt die Paracentese des Unterleibes 
zu machen, wobei in 3 Malen gegen 40 Pfund eines wässrigen Exsudates, 
mit geringem Albumingehalte, entleert wurden Die Wasseransammlung 
kehrte jedoch bald wieder und jetzt wurde dem Kranken eine Abkochung 
von 2 Drachmen schwanen Senfes in 3 Pfund frischer Kuhmilch, in 24 
Stunden zu verbrauchen, verordnet. Unter dem 1 4 tägigen Gebrauche dieses 
Mittels restaurirte sich der Kranke vollkommen. 
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Der andere Patient, von mitlelmässiger, lymphatischer Constitution, 34 
Jahr alt, kam am 28sten October ins Hospital, mit tertianem Wcchsel- 
fieber, vergrößertem Volumen der Leber und unbedeutendem Oedem der 
Füsse. Nach 15 Gran schwefelsauren Chinins blieb das Fieber fort , doch 
begann die Anschwellung der Fasse zuzunehmen und endlich wurden auch 
der Unterleib und die Geschlechtsteile von der Wassersucht ergriffen. 
Abführungen, schweiss- und harntreibende Mittel blieben erfolglos. Nach 
achttägigem Gebrauche des zuvor enwähnten Mittels dagegen genas der 
Kranke und wurde am 27sten November entlassen. 

In der bei weitem grossem Mehrzahl der Falle wurde die Be- 
handlung der Wassersuchten den sichtbaren oder vermeintlichen 
Ursachen der Krankheit, den begleitenden organischen Veränderun- 
gen der Eingeweide und dem Zustande der Säfte im Allgemeinen 
gemäss angeordnet. Bei Wassersuchten nach Wechselfiebern erschien 
es besonders wichtig, die ärztliche Hilfsleistung entsprechend dem 
weitern Verlaufe der pathischen Zustände der Unterleibseingeweide, 
in Folge der Ablagerung des Wechselfieber-Exsudates, zu regeln. 

Zeigten sich Symptome entzündlicher Reizung in den Unterleibs- 
eingeweiden, was bei den meisten dieser Kranken periodisch in mehr 
oder weniger bedeutendem Grade vorzukommen pflegte, so war 
eine energische Anwendung antiphlogistischer Mittel nothwendig, 
widrigenfalls ging die Reizung leicht auf das Bauchfell über und 
wirkte, abgesehn von der gesteigerten Gefahr für das Leben, ihrer- 
seits zur Vermehrung der hydropischen Ansammlung in der Bauch- 
höhle mit. Nach den im Tarobow'schen Hospital gemachten Beobach- 
tungen , pflegte das neu abgesonderte Exsudat mehr blutig gefärbt, 
klebrig zu sein und eine grössere Menge Yon Flocken coagulirten 
Fibrins zu enthalten, — Das Auftreten der ersten Anzeichen eines 
intermittirenden Fiebers bei der Wassersucht erforderte den unver- 
züglichen Gebrauch des Chinins\ zugleich mit Digitalis und Schwe- 
felantimon. Wo diese Indication fehlte , brachte das Chinin im Hy- 
drops durchaus keinen Nutzen. Die Digitalis wurde in diesen Fällen 
in kleinen Dosen (zu \ Gran) angewandt, ebenso Anfangs das Anti- 
mon, doch musste die Dosis desselben später gesteigert werden. — 



1 
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Bei Abwesenheit von Fiebererscheinungen bestand die Behandlung 
hauptsächlich in der innern Anwendung resolvirender Mittel (Extr. 
graminis, cichorei, rhei, taraxaci) und äusserlich in Betzungen der 
Milzgegend. In einigen Fällen von Hydrops nach Intermittens lei- 
stete Eisen vortreffliche Dienste. 

Bei Behandlung der Bright'schen Nierenkrankheit wurden , den 
Indicationen entsprechend, örtliche und allgemeine Blutentziehun- 
gen und Calomel angewandt, ferner Diaphoretica, namentlich Spir. 
Minderen, Ipecacuanha, Campher, reizende Einreibungen in 
die Haut und aromatische Bäder, Jod nur in den Fällen, wenn 
der Kranke noch bei Kräften war, Jodqueksilber (Protojod. hydrarg.) 
bei Abwesenheit von Symptomen des Scorbuts , der Hydrämie und 
und grosser Schwäche, Jodeisen bei stark entwickelter Hydrämie 
und grosser Schwäche , so wie nach vorhergegangenem Gebrauch 
des Protojodin. hydr., Salz- und Salpetersäure bei sparsamer 
Harnabsonderung, schwerem Kopfe und Uebelkeit, Boborantia, wo 
das Exsudat noch nicht besonders reichlich erschien, die Kräfte der 
Kranken jedoch äusserst geschwächt waren; von äussern Mitteln 
endlich alkalische Bäder und örtliche Beizungen der Nieren- 
gegend. 



Ein die ganze Blase einnehmenden Blasenstein; — Tod durch Er- 
schöpfung. 

Ein 2 9 jähriger, mittelmässig gebauter Kranker, kam abgemagert in 
das Astrachan' sehe Hospital mit erschwertem Harnen , bei beständigem 
Drange, denselben zu entleeren, habitueller Stuhl Verstopfung, Schwäche, 
Appetit- und Schlaflosigkeit. Bei Untersuchung der Harnwege stiess ein 
massig dicker Katheter im Blasenhalse aui einen Testen Körper, der den 
Eingang in die Blase verwehrte und beim Anklopfen einen metallischen 
Ton von sich gab, was deutlich einen den Blasenhals verschliessenden 
Stein erkennen Hess. Wegen der Unmöglichkeit die Grösse desselben mit 
dem Katheter zu bestimmen, wurde die Untersuchung durch das Rectum 
vorgenommen, wobei sich ergab, dass der Stein die ganze Blase, so weit man 
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mit dem Finger reichte, einnahm. Zugleich erschien er so gross und schwer, 
dass es unmöglich war, ihn mit dem Finger von der Stelle zu rühren oder 
seine Lage zu verändern. Der fast nur tropfenweise abgehende Harn war 
blass, stark riechend und enthielt weisse Coagula, welche nach einiger 
Zeit sich im Harne wieder auflösten. 

Aus der Anamnese erwies sich, dass der Kranke schon seit der Ju- 
gend an Beschwerden der Harnoperation gelitten, doeh da diese Zufalle 
leicht waren, selten auftraten und bald wieder vergingen, so hatte er nicht 
ärtztliche Hülfe nachgesucht« Bei zunehmendem Alter waren sie zwar häu- 
figer wiedergekommen , doch ebenso schnell wieder vorübergegangen. 
Nach vollendeter Mannbarkeit noch häufiger sich erneuend, wurden die 
Zufalle quälend, was ihn veranlasste, zum unmässigen Genuss des Brannt- 
weins seine Zuflucht zu nehmen. Während des durch die Trunkenheit be- 
dingten Schlafes pflegte der Anfall unter unwillkürlicher Harnentleerung 
vorüberzugehn. Ein Jahr vor der Aufnahme des Patienten im Hospital 
wurden die Harnbeschwerden ungemein häufig und in dem Grade quälend, 
dass sie nicht selten ihn zwangen, 2 Tage lang das Bett zu hüten, und der 
Branntwein versagte schon seine Hülfe. Zugleich verlor der Kranke die 
Kräfte und magerte ab. Während der letzten 2 Monate war die Harnent- 
leerung beständig qualvoll, benahm ihm Appetit und Schlaf und fesselte 
ihn endlich ganz an das Bett. Der hohe Grad von Abmagerung und die 
Grösse des Steines gaben eine Contraindication für die Operation ab, daher 
beschränkte sich die Behandlung auf Erleichterung der Beschwerden, so 
weit dies möglich war, und 3 Wochen nach dem Eintritte in das Hospi- 
tal starb der Kranke an hectischem Fieber. 

Bei der Section fand man in der Blase 2 Steine, einen ovalen, von 
der Grösse eines Gänseeis und einen zweiten, halbkugelförmigen, von 
der Gestalt einer durchschnittenen Kugel, mit concaver Oberfläche des 
Schnittes. Beide Steine lagen frei auf einander, der eiförmige (Taf. 1, 
Fig. 1. b.) war mit seiner untern Fläche dem Blasengrunde zugewandt 
und berührte mit seinem untern Ende die concave Oberfläche des kugel- 
förmigen Steines (Fig. 1. a), dessen convexe Parthie im Blasenhalse lag. 
Durch die gegenseitige Reibung der sich berührenden Oberflächen hatten 
sich auf den Steinen ovale Vertiefungen von verschiedener Grösse gebildet. 
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Das Volumen der Blase war bedeutend verkleinert, die Häute hypertrophisch, 
die Wandungen verdickt, die innere Oberfläche schwielig (mamelonnäe). 
Die Nieren boten keine Veränderungen dar, die dicken Därme fanden sich 
stark entzündet, mit partieller Gangrän. — Der eiförmige Stein wog 8 
Unzen, 5 Drachmen, der halbkugelförmige 8 Unzen, 3 Drachmen. 

Diese, ihrer enormen Grösse wegen, seltenen Steine wurden in 
das Medicinaldepartement des Ministeriums des Innern eingesandt 
und daselbst einer chemischen Analyse unterworfen. 

Nach Durchsägung des halbkugelförmigen Steines in senkrechter 
Richtung (Fig. 1. a,) erwies es sich, dass derselbe aus einer Menge 
papierdünner, concentrischer Lagen einer gelblich weissen krystalli- 
nischen Masse bestand, aus weichen sich besondere, gegen 1^'" dicke 
Schichten gebildet hatten. In der Mitte des Steines befand sich ein 
wenig Kernmasse, von gelbbrauner Farbe und ohne krystallinische 
Fügung. Die Lagerung dieser Masse und der einzelnen Schichten 
ist in vergrössertem Maassstabe in Fig. 2, Taf. 4 abgebildet. 

Die vorläufig unternommene qualitative chemische Untersuchung 
that dar, dass die Schichten sich von einander nicht wesentlich un- 
terschieden, weshalb für die quantitative Analyse Partikeln von ver- 
schiedenen Schichten des Steines genommen , zusammen verrieben 
und die Resultate der Untersuchung auf 100 Theile des Steines be- 
rechnet w r urden. 

Die Analyse ergab: 

phosphorsauren Kalk (3 Ca 0-*-P 2 5 ) 26,4 4 

* Ammoniak-Magnesia 63,78 

kohlensauren Kalk 4,50 

in Aether und Weingeist lösliche Fettsubstanz von 

gelbbrauner Farbe 0,57 

in Wasser lösliche Theile von rothbrauner Farbe 2,67 
Wasser und Verlust 5,37 

Der Kern wurde bloss einer qualitativen Analyse unterworfen, 
wobei es sich erwies, das er vorzugsweise aus den früher erwähnten 
phosphorsauren Salzen, einer dunkel-braungelben, organischen Masse 
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und was bemerkenswert ist , aus kleesaurem Kalke bestand , wäh- 
rend in der zunäcbstliegenden Schichte dieser letztere fehlte. 

Von dem eiförmigen Steine wurden bloss Theile der Oberfläche 
untersucht und führten zu dem Schlüsse, dass die chemische Zusam- 
mensetzung dem ersten Steine fast gleichkomme. 

Unter den übrigen Fällen von Steinen ist eine im Tambow'schen 
Hospital gemachte Beobachtung bemerkenswerth , wo bei einem 
1 6jährigen Knaben , der 1 1 Jahre lang an Lithiasis gelitten hatte, 
die Blase vollständig von unregelmässig geformten Steinen von ver- 
schiedener Grösse angefüllt war. Einer von ihnen, von der Grösse 
einer Wallnuss, lag frei , die übrigen, kleineren, adhärirten an der 
Blasenwand und gaben derselben das Ansehn einer mit Steinen aus- 
gelegten Grotte. Eine leichte Anstrengung reichte zur Lösung der 
Steine hin. Alle zusammen wogen 2 J Unzen. Der Kranke wurde mit 
günstigem Erfolge einer Operation unterworfen. — Im Nishny-Now- 
gorod'schen Hospital fand man bei einem an Lithiasis verstorbenen Pa- 
tienten bei der Section in der Blase, ausser einem Steine, einen pilz- 
ähnlichen Auswuchs. Dabei waren die Harnleiter überaus erweitert 
und die Nieren, in Folge von Atrophie der Substanz, in leere, häutige 
Schläuche verwandelt. 



Bei der Behandlung inveterirten Podagra's wurde im Charkow'- 
schen Hospitale mit Erfolg der innerliche Gebrauch des phosphor- 
sauren Ammoniums versucht. Zu diesem Behufe wurde eine Drachme 
kohlensauren Ammoniaks in 6 Unzen Wasser aufgelöst und mit 
Phosphorsäure gesättigt. Die so erhaltene Mixtur wurde, nach Zusatz 
von Syrup, 2stündlich esslöffelweise gereicht. 



Hypertrophie der Leber, complicirt mit einer Eterttocksgeschtcuhl; — 
Genesung unter dem Gebrauche der Sergtew' sehen Mineralquellen. 

Eine 4»4»j3hrige Kranke litt seit langer Zeit an der Leber und fühlte 
seit dem letzten halben Jahre eine Geschwulst in der rechten Regio iliaca. 
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Während ihrer 19jährigen Ehe hatte sie vor 5 Jahren einmal geboren , 
und seitdem hatten sich die Regeln, obgleich regelmässig alle 26 
Tage, doch bedeutend sparsamer gezeigt. Die Untersuchung erwies 
die Leber ein wenig vergrössert und ungewöhnlich hart. Ueberdies war 
der Unterleib unten und rechts etwas umfangreicher und man fühlte 
daselbst, tief in der rechten Reg. iliaca, eine hühnereigrosse , rund- 
liehe Geschwulst, wobei die Kranke an dieser Stelle einen dumpfen 
Schmerz empfand. Es wurden ihr der innerliche Gebrauch des Sergiew'- 
schen Mineralwassers (3 Pfund täglich) und ausserdem alle Morgen ein 
Schwefelbad von -+-30° Rr., am Abend eins von -+- 31°, mit Zusali 
voo 4 Eimern schwefelhaltigen Schlammes verordnet , wobei die Kranke, 
im Bade sitzend , den Unterleib mit dem heissen Schlamme rieb. Nach 
3 wöchentlicher Kur stellten sich, ohne sichtbare Ursache, Fiebersymptome, 
mit galligem Durchfall ein , so dass sowohl die innerliche , als aueh die 
äusserliche Benutzung des Mineralwassers unterbrochen werden musste. 
Eine Woche nach Beseitigung dieser Zufalle erwies es sich , bei einer 
abermaligen Untersuchung der Patientin, dass die Leber ihr normales Vo- 
lumen wiedererlangt und die krankhafte Härte verloren hatte, während die 
Geschwulst in der rechten Reg. iliaca in der Tiefe des Unterleibes kaum 
gefühlt werden konnte. Die Kranke setzte den Gebrauch der Schlammbäder 
wieder fort und trank dabei künstliches Emser Wasser (4 Glas täglich) , 
Nach Ablauf von abermals 4 Wochen hatte der Eierstock seine normale 
Grösse angenommen. 

Regelwidrige Geburt, Austritt des zersetzten Kindskörpers durch eine 
Spalte der Bauchdecken , Darmfistel ; — Genesung. 

Eine ziemlich gut gebaute , 3 0jährige Bäuerin war zum 7ten Male 
schwanger. Die frühern Geburten waren alle glucklich abgelaufen. Sie 
setzte den Anfang der letzten Schwangerschaft auf die Mitte des September 
fest, wenigstens hatte sie um diese Zeit zum letzten Mal die Menstruation 
gehabt, die erste Kindsbewegung am 2ten Februar 1856 gefühlt und 
während der ganzen Schwangerschaftsdauer keine krankhafte Zufälle er- 
litten. Um die Mitte des Juni 1866 zeigten sieh Geburtswehen, am fol- 
genden Tage floss das Fruchtwasser ab, und unmittelbar darauf stürzte eine 



— 267 — 

beträchtliche Menge Blutes aus den Geschlechtsteilen hervor. Eine herbei- 
gerufene Dorfhebamme führte , der Sitte gemäss , die Gebärende so lange 
im Zimmer umher , als dieselbe sich auf den Füssen halten konnte und 
legte sie endlich in s Bett. Bald darauf stand die Blutung und zugleich 
hörten die Wehen auf, die Wöchnerin beruhigte sich und fühlte nichts, 
ausser Schwache, Schwere im Unterleibe und eine gewisse Kälte in dem- 
selben. Am 8ten Tage zeigte sich oberhalb des Nabels eine kleine Erhe- 
bung , in deren Mitte sich eine blutrothe Blase bildete. Die Erhebung er- 
reichte , stetig zunehmend , unter den furchtbarsten Leiden der Kranken, 
den Umfang einer grossen Wassermelone, nahm eine blaurothe Farbe an, 
platzte in der 5ten Woche nach dem ersten Erscheinen, ohne alles fremde 
Zuthun, und bildete auf solche Weise eine OeShung in der Bauchhöhle, 
von c. \ Arschin im Durchmesser , in welcher man deutlich einen halb 
verwesten , völlig ausgebildeten Kindskörper , mit dem Epigastrium der 
Mutter zugewandtem Kopfe und an den Bauch gedrückten Füssen wahrnahm, 
Die Kranke entfernte , unter Beihilfe ihrer Mutter , mit Leichtigkeit den 
Kindskörper und bedeckte die Oeffnung mit einem geölten Lappen. Hie- 
nach floss sowohl durch diese , als auch durch die Scheide, eine eitrige 
Flüssigkeit ab, deren Quantität sich allmalig minderte. In diesem Zustande 
wurde die Kranke zum ersten Male ärztlich untersucht. Das Allgemeinbe- 
finden erwies sich befriedigend , der Puls regelmässig , der Appetit gut, 
die Zunge ziemlich rein , die regelmässig gebildeten Brüste der Kranken 
durch abgesonderte Milch etwas angeschwollen, die Corpuscula Montgomery 
deutlich entwickelt, das Becken gut gebaut, der Unterleib uneben, faltig 
und in der Gegend der Bauchöffnung eingezogen. In der Tiefe der letztem 
lag eine vorgefallene Darmschlinge , mit einer callösen Oeffnung , durch 
welche sich, gewöhnlich 2 mal täglich, ein halbflüssiges, grünliches, 
geruchloses Excrement zu entleeren pflegte. Dieses vorgefallene Darmstück 
war oben an die Wand der äussern Bauchöffnung angewachsen, unten 
dagegen floss zwischen derselben und der freigebliebenen Darmparthie fort- 
während eine flüssige, eiterähnliche Masse ab, während die Excretion der- 
selben durch die Scheide schon aufgehört hatte. Bei der manuellen Unter- 
suchung, und selbst bei ziemlich starkem Druck auf den Unterleib, empfand 
die Kranke nicht den geringsten Schmerz. Aus dem Rectum waren bloss 
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einmal, in Folge eines Schreckes, Faeces entleert worden. Die Harnsecre- 
tion war normal, die Menstration nicht wiedergekehrt. Eine innere geburts- 
hilfliche Untersuchung, so wie auch eine Operation, konnte, wegen Wei- 
gerung der Patienten, nicht vorgenommen werden. 

Wegen des völligen Mangels objectiver Beobachtung und Unter- 
suchung der Kranken , sowohl vor, als während der Geburt, muss es 
unentschieden bleiben, ob in diesem Falle eine Extrauterinschwan- 
gerschaft stattfand, oder ob während des Geburtsactes eine Zerreis- 
sung der Uterinsubstanz, mit Austritt des Kindes in die Bauchhöhle, 
erfolgte. 

Unter die verschienenen Arten von Vergiftung war die durch 
Kohlendunst am häufigsten. Aus der grossen Anzahl derartiger Be- 
obachtungen führen wir folgende an. 

Am 18 teil October, um 10 Uhr Morgens, wurden in das Orelsche 
Hospital 3 Bauern , in bewusstlosem Zustande , gebracht. Sie hatten sich 
am Abend vorher , zusammen mit 5 Gefährten , in einer stark geheizten 
und dunstigen Köche schlafen gelegt. Des engen Baumes wegen musste 
der eine auf dem Ofen liegen , während 5 an den Wanden der Köche 
Platz fanden, 2 endlich sich in der Nähe des Ausganges lagerten. Einer 
dieser letztern erwachte in der Nacht nach einem unruhigen Schlafe, 
öffnete die in 's Freie führende Thor, fiel jedoch, von der frischen Luft 
angeweht , gefühl- und bewegungslos hin und erwachte erst mit Tagesan- 
bruch , bei welcher Gelegenheit er neben sich seinen Camaraden in dem- 
selben Zustande erblickte. — Von den übrigen 6, welche die ganze 
Nacht in der Küche zugebracht hatten , waren 3 gestorben , während die 
andern 3 sich in tief-soporösem Zustande befanden , in welchem sie auch 
in das Hospital gebracht wurden. Hier zeigte sich bei dem einen, einem 
kräftig gebauten Individuum , vollige Lähmung der obern und untern Ex- 
tremitäten, zusammengekniffene Kiefer , ein tief-comatöser Zustand , blasses 
Gesicht , bläuliche Lippen, massige Körperwärme, voller und etwas be- 
schleunigter Puls , Schaum vor dem Munde. Es muss bemerkt werden, 
dass dieser Patient auf dem Ofen geschlafen hatte , von welchem er auf 
unten liegendes Heu herabgefallen war. Wegen der vollständigen Ver- 
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Schliessung der Kiefer sah man sich genöthigt von allen innern Arzneien zu 
abstrahiren und sich bloss auf die Anwendung äusserer Mittel zu beschran- 
ken. Obgleich ihm schon am Orte eine reichliche Blutentleerung gemacht 
worden war, wurde dieselbe dennoch hier wiederholt und Uebergiessungen des 
ganzen Körpers mit heissem Wasser (von -+- 30° Rr.) bis 6 Uhr Abends, 
angeordnet. Als sich bis dahin der Zustand des Patienten nicht gebessert 
hatte, wurden Blutegel hinter die Ohren gesetzt, überdies 3 Klystire 
aus Essig und Salz gemacht und auf den Kopf eine Eisblase, auf den 
Nacken ein Yesicans applicirt. Doch alle diese Hilfsleistungsn blieben 
fruchtlos, und am nächsten Morgen ergab es sich, dass auch die Harnblase 
paralysirt war, weshalb der Urin durch das Catheter entleert wurde. Hie- 
nach verordnete man nochmals Klystire mit Ol. ricini, ein Vesicans auf den 
rasirten Kopf und anhaltende Reibungen des ganzen Körpers mit reizenden 
Dingen. Am Abend erfolgte ein reichlicher Stuhl und es zeigte sich am 
ganzen Körper eine gleichmässige Wärme , der Sopor jedoch dauerte in 
gleichem Grade fort. Am 3ten Tage begann der Puls zu sinken, die Re- 
spiration wurde röchelnd und am Morgen des 4>ten Tages starb der Kranke. 

Die beiden andern Patienten, starke gesunde juuge Leute, denen 
gleichfalls auf der Stelle eine Venäsection gemacht worden war, langten in 
eben demselben Zustande , wie der früher beschriebene , im Hospitale an. 
Bei ihnen wurden dieselben Hilfsleistungen angewandt, wobei die heissen 
Uebergiessungen eine überaus günstige Wirkung äusserten , denn schon 
um 7 Uhr Abends begannen die Kranken zu sich zu kommen , sich zu 
strecken und zu gähnen, ohne die Augen zu öffnen, und der Kinnbacken- 
krampf war gewichen. Man reichte ihnen hierauf unverzüglich kaltes 
Wasser, kleidete sie in trockne und warme Wäsche und brachte sie ins 
Bett, wo ein Seh weiss ausbrach, in Folge dessen sie vollständig zu sich 
kamen und um 9 Uhr zu essen verlaugten. Die Nacht brachten sie ruhig 
zu und erwachten am nächsten Morgen gesund. 

Ausserdem beobachtete man Erfolg nach Uebergiessungen mit 
heissem Wasser bei von Kohlendunst Vergifteten im Moskau'schen 
Arbeiterhospital (1), in Tomsk (2) und in Sbitomir (5). 

Vergiftungsfälle durch den Genuss rohen Weissfisches kamen 
eben so häufig, wie in frühern Jahren, vor. Zu den constanten Symp- 
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tomen gehörten Erbrechen und Magenschmerz, Entstellung des Ge- 
sichtes, Injection der Augen, Erweiterung der Pupillen, Beengung 
der Respiration , grosse Beängstigung , heisere Stimme , Trockenheit 
des Mundes, Schluchzen, Harnverhaltung, Kaltwerden des Körpers, 
schwacher Puls und rascher Verfall der Kräfte. £ der Fälle liefen 
tödtlich ab , bisweilen erfolgte der Tod schon nach einigen Stunden, 
gewöhnlich an demselben Tage, und nur bei wenigen später als am 
3ten Tage nach der Vergiftung. Bei den Reconvalescenten blieb die 
Stimme für lange Zeit heiser und die Schleimhaut des Gaumens 
behielt eine besondere Röthe und Trockenheit bei. 



Abwesenheit syphilitischer Symptome auf dem Körper, syphilitische Ge- 
schtcüre des Kehlkopfes; — Genesung durch eine Merkurialkur. 

Ein 2 6 jähriger kräftig gebauter Bauer blieb auf dem Wege aus sei- 
nem Dorfe nach der Stadt, von heftigem Asthma geplagt, am Wege liegen 
und wurde in diesem Zustande am Uten Juni in das Grodno'sche Bezirks- 
krankenhaus gebracht. Alle Symptome glichen dem im hohen Grade ent- 
wickelten Group und dauerten ununterbrochen, bei Tage und bei Nacht. 
Der Kranke störte durch sein lautes Athmen und den, dem Beilen eines 
Hundes ähnlich klingenden Husten, die übrigen Kranken in dem Maasse, 
dass man ihm ein besonderes Zimmer anweisen musste. Zugleich klagte er 
ober Brustschmerz und ein Gefühl von Reizung im Kehlkopf, das ihn be- 
ständig zum Husten nöthigte; das Gesicht war bleich, der Puls ein wenig 
beschleunigt. Die aufmerksamste Untersuchung der Mund- und Rachenhöhle 
Hess nichts Krankhaftes entdecken , eben so bemerkte man weder einen 
Hautauschag , noch Geschwüre oder Narben ; die Lungen erwiesen sich 
gleichfalls gesund. Die Krankheit war ohne nachweisbare Ursache entstan- 
den, dauerte bereits 2 Monate und hatte sich besonders in der letzten Zeit 
gesteigert. Im Krankenhause gebrauchte der Patient verschiedene Mittel, 
ohne dass die Krankheit sich besserte. Am 2 Osten Juli hatte man jedoch 
eine aphthöse Entzündung des Rachens wahrgenommen und die afficirten 
Parthien mit Höllenstein betupft, da aber hiedurch das Uebel sich offenbar 
verschlimmerte, so wurde eine starke Losung des Sublimats zum Gurgeln 
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verschrieben , wonach der aphthöse Process abzunehmen begann. Dieser 
Umstand brachte aof den Gedanken, dass eine syphilitische Ansteckung im 
Spiele sei, und obgleich der Kranke versicherte, nie eine ähnliche Krank- 
heit durchgemacht zu haben, so wurde ihm dennoch innerlich Sublimat 
verordnet, unter dessen Gebrauch in wenigen Tagen das Asthma und spä- 
ter auch der Hosten vollständig schwanden. Die methodische antisyphiliti- 
sche Kur wurde mit erwünschtem Erfolge bis zum lOten October fortge- 
setzt. Nach Beendigung derselben fiel es dem Kranken ein , dass er als 
Kind mit einem Hautausschlage behaftet und gleichzeitig mit andern Glie- 
dern seiner Familie, welche um dieselbe Zeit an einer ansteckenden Krank- 
heit gelitten, von einem Barbier behandelt worden sei. 

Syphilitische Geschwüre mit brandigem Character; — Genesung. 

Am Isten Mai trat in das Minsk'scbe Hospital ein 2 3 jähriger, sehr 
heruntergekommener Kranker ein, welcher angab, 2 Wochen zuvor, auf 
einer Reise, von syphilitischen Geschwüren der Glans ergriffen worden zu 
sein, wogegen er ein Wasser angewandt und darauf eine Phimose bekom- 
men habe. Ueberdies hatten sich, in Folge unmassiger Lebensweise, Fie- 
bersymptome gezeigt, welche ihn zu einer Venäsection und dem Gebrauche 
einiger innern Mittel trieben. Gegenwärtig klagte er über vollige Entkräf- 
tung , Schwere im Kopfe , mit Schwindel und Ohrensausen , Verlust des 
Appetits, lebhaften Durst, unruhigen Schlaf und verschiedenartige Traum- 
bilder und Hallucinationen, sowohl am Tage, als bei Nacht. Das männliche 
Glied war stark angeschwollen und anhaltend schmerzhaft. Bei dem Gefühl 
von starker Hitze im Kopfe konnte der Kranke das Licht nicht ertragen, 
sein Gesicht war geröthet, die Zunge weiss, trocken, mit dickem, weiss- 
liebem Schleime belegt ; die Lippen trocken, die Körperwärme erhöht, die 
Haut trocken, der Puls beschleunigt, bis 116 in der Minute. Der Kranke 
warf sich unruhig im Bette herum. 

Innerlich wurde ein Infus, herb. Digital, mit Nitrum verordnet, an 
den Nacken ein Vesicans gesetzt , auf den Kopf kalte Umschläge und auf 
die Geschlechtsteile Umschläge von Bleiwasser mit Tinct. opii croc. ge- 
macht. 

Am Abend hatte der Patient starke Hitze , schlief jedoch die Nacht 
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besser , obgleich noch delirirend. Am 2ten Mai Morgens , nach einem 
Stuhlgänge , wurde der Kopf weniger schwer und der Durst geringer, die 
Unruhe jedoch dauerte in gleichem Grade fort; um 12 Uhr Mittags trat, 
ohne alle Veranlassung, an der Stelle, wo am 27sten April eine Yenäsec- 
tion gemacht worden war, eine Blutung ein, welche übrigens sogleich ge- 
stillt wurde. Um 9 L'hr Abends erfolgte aus dem Penis eine starke Blu- 
tung, welche nur mit Muhe nach zweistündiger Application der Aq. hae- 
mostatica Neliubin stand, nachdem der Kranke gegen 2 Pfund Blut verlo- 
ren hatte. Er fühlte sich bedeutend schwächer und der Puls war klein, 
kaum fühlbar. Es wurde ein Infus, secal. cornut. mit Elix. acid. Halleri 
verordnet. Am Morgen des 3ten Mai hatte der Kranke 3 Stunden ruhig 
geschlafen, fühlte sich zwar angegriffen und sah bleich aus, doch war der 
Kopf frei, das Ohrensausen verschwunden, die Körperwärme normal, der 
Puls regelmässig, von 86 Schlägen in der Minute. Nach dem ortlichen 
Blutverluste war die Geschwulst des Penis vermindert und die Phimose be- 
seitigt, doch zeigte es sich jetzt, dass die Eichel und die syphilitischen Ge- 
schwüre auf derselben von Brand ergriffen waren. Am Abend desselben 
Tages hatte der Kranke schon keine Hitze mehr , der Kopf war frei , der 
Durst massig, der Schlaf ruhig. Am 4-ten Mai fühlte der Kranke sich we- 
niger angegriffen, konnte sich selbst im Bette erheben und aufsitzen, Hitze 
war nicht vorhanden , doch klagte er über heftigen Scbmerx im Gliede, 
namentlich beim Harnen. Die innern Mittel blieben dieselben. Am 5ten 
Mai verbreitete sich der Brand merklich weiter, es wurde innerlich Subli- 
mat verordnet, äusserlich Opium in Pulverform eingestreut. Am 6ten, 7ten 
und 8ten Mai beobachtete man keine besondere Veränderung und die Be- 
handlung blieb die frühere. Am 9ten Mai beschränkte sich der Brand auf 
den vordem Theil der Glans, die syphilitischen Geschwüre reinigten sich. 
Vom 12ten bis zum 18ten Mai stiess sich die gangränöse Parthie allmälig 
ab, während die syphilitischen Geschwüre verbeilten; der Kranke gewann 
an Kräften. Am 22sten Mai begann die vom Brande ergriffen gewesene Stelle 
sich mit gesundem Gewebe auszufüllen. Der Patient brauchte einige Tage 
lang ein Dec. sassaparill. und wurde hierauf gesund aus der Anstalt entlassen. 
Einen hohen Grad von Zerstörung durch Syphilis bietet folgen- 
der im Charkow 'sehen Hospital beobachtete Fall dar. 
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Der Kranke war nach der Ansteckung 44 Monate hindurch ohne Be- 
handlung geblieben. Die Geschwüre hatten in dieser Zeit den Penis so 
vollständig zerstört, dass man statt desselben an der Wurzel ein ausge- 
dehntes phagedaenisches Geschwur wahrnahm, welches sich nach oben auf 
die Bauchdecken , nach unten auf das Scrotum erstreckte und in dessen 
Centrum die Oeffnung der Harnrohre sichtbar war. Eben solche Enumera- 
tionen nahmen das untere Segment der Bauchdecken, die Extremitäten und 
die Stirn ein. Ueberdies gab sich eine syphilitische Affection des Stirn- und 
des rechten Schläfenbeins durch Anschwellung und nächtliche Schmerzen 
kund. Bei der Aufnahme wurde dem Kranken innerlich rothes Queksilber- 
präcipitat , nach der Berg sehen Methode , verordnet , die Geschwüre mit 
demselben Mittel bestreut, und in die Knochenanschwellungen graue Mer- 
curialsalbe eingerieben. Nach Verlauf eines Monats begannen die Geschwüre 
zu heilen, wesshalb die äusserliche Anwendung des Queksilbers ausgesetzt 
und statt desselben eine Höllensteinlösung benutzt wurde. Gegen Ende der 
sechsten Woche waren die Geschwüre zum grossen The il geheilt, doch steigerte 
sich dagegen das Knochenleiden , auf dem Schläfenbeine bildete sich Caries und 
in den darüber liegenden Hautdecken ein Abscess. Innerlich wurde Decoct. 
sassaparill. verordnet und bis zum 20. August nichts an der Behandlung ge- 
ändert. Um diese Zeit nöthigte die Zunahme der Geschwüre, die Verschlimme- 
rung des frühern Knochenleidens und eine hinzugekommene Affection der Na- 
senknochen abermals zur innerlichen Anwendung des Queksilbers, da dasselbe 
jedoch auf das Knochenleiden keinen Einfluss äusserte, vielmehr der weiche 
Gaumen perforirt wurde , die Verschwörung in die Tiefe drang und tiefe, 
bohrende Schmerzen in der Nase auftraten, musste an eine durchgreifendere 
Kur gedacht werden. Zu diesem Zwecke erhielt der Patient innerlich die 
Donoicansche Mischung von Jodarsen und Queksilber, Morgens und 
Abends zu 20 Tropfen, mit Dec. alth. Während dieser, bis zum 12ten 
October fortgesetzten Behandlung begannen die Geschwüre zu heilen, 
verschwanden Caries und Abscess des Schläfenbeins und verminderten 
sich die Knochenanschwellungen. Am 12ten October wurde innerlich 
Jodkalium mit Jod, äusserlich zur völligen Heilung der Geschwüre die 
Rust'sche Salbe verordnet, wonach die Symptome der Dyskrasie verschwan- 
den und nur eine unbedeutende Oeffnung im Gaumen blieb. 

18 
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Im Odessa'scben Stadtkrankeibause begegnete man im verflos- 
senen Jahre besonders häufig heftigen Formen syphilitischer An* 
steckung , bisweilen sogar mit tödtliehem Ausgange. Darunter e» 
digte ein Fall, wo der Schanker den ganzen Penis und das Serotnm 
einnahm , nachdem das Geschwür brandig geworden , tödllicb. — • 
Nach Verkeilung eines syphilitischen Bubo, mit brandigem Ckaiacte? 
und ichoröser Eiterabsonderung , bildete sich auf der innere und 
hintern Seite des Oberschenkels ein grosser Abscess, der in ein ato- 
nisches Geschwür und Mortification überging und gleichfalls den 
Tod nach sich zog. (Jeberhaupt gehörte die Complication priMrer 
Schankergeschwüre mit Bubonen, im genannten Krankenhause im 
vorigen Jahre zu den gewöhnlichen Erscheinungen, so dass nur ^ 
verschont blieben. — Bei einer Kranken in diesem Hospital nahm ein 
primäres syphilitisches Geschwür die ganze Ausdehnung von der Com- 
missura inferior labiorum bis zum After ein. Die Patientin genas. — Die 
syphilitischen Condylome erreichten in einem Falle einen solchen Grad, 
dass sie die ganze Oberfläche des Penis und des Scrotums bedeckten* 

Im Swenigorodka'schen Hospital (Gouvernement Kiew) wurde 
ein Fall von Ansteckung durch seeundäre Syphilis beobachtet. Eine 
Kranke wurde mit sogenannten plaques muqeuses an den Geschlechts- 
teilen und mit Knochenleiden im Hospital aufgenommen- Ihr zwei- 
jähriges, damals noch völlig gesundes , durch die Mutterbrust ge- 
nährtes Kind bekam im Hospital gleichfalls Schleimpusteln an den 
Lippen und eine Roseola syphilitica auf dem ganzen Körper. 

In das Charkow 'sehe Hospital kamen 2 syphilitische Frauen mit 
ihren Säuglingen , welche gleichfalls an syphilitischen Geschwüren 
und an einem Exanthem seit der Geburt litten. Die Mütter wurden 
allein einer Mercurialkur unterworfen, und trotzdem verschwanden 
die Anzeichen der Infection bei den Kindern um einige Monate frü- 
her, als bei den Müttern. 

Bei Behandlung der consecutiven Formen der Lustseuche wurde 
in diesem Jahre zum ersten Male der äusserliche Gebrauch der Ser- 
giew 'sehen Mineralwasser versucht und erwies sich besonders nütz- 
lich gegen Excrescenzen an den Geschlechtsteilen. Die hartnäckig- 
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gten Formen derselben, welche sowohl ätzenden Mitteln, als auch 
einer chirurgischen Behandlung getrotzt hatten, schrumpften bei dem 
Gebrauch des schwefelhaltigen Schlammes und Bädern von h- 27° R. 
(2 mal Uglich), während eines Monats zusammen, verkleinerten sich 
und fielen endlich ab. 



Abscess der Sitzmuskeln. 

In das Wendens cbe Hospital (Gouvernement Livland) kam ein Kran- 
ker mit einer vermeintlichen Coiarthrocace, bei welchem gegen dieses Lei« 
den neben einer entsprechenden innerlichen Behandlung das Glüheisen in 
Anwendung gebracht werden sollte. In der That waren die örtlichen Symp- 
tome überaus trügerisch und dem 2ten Stadium der erwähnten Krankheit 
ähnlich , namentlich scheinbare Verlängerung des Fusses , niedriger Stand 
der Sitzfalte, Schmerz und Unbewegüchkeit des Gelenkes. Dabei erschien 
die Constitution des Kranken gut , sein Aussehn frisch und die Krankheit 
währte im Ganzen erst 2 Wochen. Bald jedoch erwies es sich , dass der 
Schmerz io der Gegend des Gelenkes sich bloss auf eine Stelle beschränkte, 
an welcher endlich Rothe und Schwappen bemerkt wurden, ein Umstand, 
welcher die Diagnose zu ändern veranlasste. Nach anhaltender Application 
erweichender Umschläge, wodurch die Geschwulst einen sehr bedeutenden 
Umfang erreichte , wurde ein Einstich gemacht und man überzeugte sich 
von dem unversehrten Zustande des Gelenkes. Nach 8 Wochen verliess 
der Patient geheilt die Anstalt. 

Bemerkenswerth ist, dass der Anfang dieses Abscesses mit dem Auf- 
hören eines Wechselfiebers bei dem Kranken zusammenfiel. 

Wunde des Vorderarms durch den Bist eines Pferdes, Brandigwerden 
der Oberfläche; — Heilung durch Electromagnelismus. 

In das Wjatka'sche Gouvernementshospital wurde ein Kranker, mit 
einer Bisswunde in der Mitte des rechten Vorderarmes, aufgenommen. 
Die Zerreissung der Hautdecken war gering, die Anschwellung jedoch be- 
deutend. Die Wunden nahmen Anfangs einen guten Verlauf, bald aber 
zeigten sich unter der Haut , in der Umgebung des Bisses , Fistelgänge, 
welche eine chirurgische Hilfe nölhig machten. Die Schnittflächen verwan- 
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delten sich in Gesehwäre, mit reinem Grunde und Anfangs günstigem 
Verlaufe; doch bald zeigte sich am obern Rande ein dünner, brandiger 
Anflug, der während 4 Monaten bald auf die eine, bald auf die andere Stelle 
überging. Ungeachtet der eifrigen Anwendung stärkender und faulniss- 
widriger Mittel kam der Kranke herunter, im Ellenbogengelenke entstand 
eine Contractur, die Finger wurden steif, die Weichtheile des Vorderarms 
verdickt und indurirt. Der elende Kräftezustand des Kranken schien eine 
Contraindication gegen eine Exarticulation des Gliedes abzugeben, wes- 
halb der behandelnde Arzt zur täglichen Anwendung des Electromagne- 
tismus seine Zuflucht nahm, welcher alsbald seine heilsame Wirkung 
äusserte, indem die verdickten Weichtheile nachgiebiger wurden und das Ge- 
schwür bei einem einfachen Oelverbande statt der bisherigen dunketrothen, 
verdorbenem Salzfleisch ähnlichen, eine frische, hellrothe Farbe annahm. 
Die Gangrän zeigte sich nicht wieder, die Geschwulst und Härte der Mus- 
keln schwanden allmälig, der Arm liess sich im. Ellenbogengelenke stre- 
cken, die Finger erlangten ihre Biegsamkeit wieder und das Allgemeinbe- 
finden besserte sich sichtlich. Jetzt wurde die Anwendung des Electroma- 
gnetismus eingestellt das Geschwür heilte völlig und das Allgemeinbe- 
finden, so wie auch die Bewegung der Extremität, kehrten zur Norm zurück. 

Im Wenden'schen Hospital (Livland) kam eine durch den Biss 
eines Pferdes entstandene Wunde des männlichen Gliedes zur Be- 
handlung. In der Mitte des Längsdurchmessers war die Haut, mit 
Ausnahme eines kleinen Zwischenraumes, ringsum wie abgeschnitten 
und in Gestalt einer doppelten Vorhaut nach vorn umgeschlagen. 
Her Patient suchte erst dann ärztliche Hilfe nach , als die afficirte 
Hautparthie schon brandig abgestorben war, nach deren Entfernung 
durch das Messer die Wunde verheilte. 

Ein Fall von penetrirenden Bauchwunden, mit raschem Ausgange 
in Tod, wurde im Kirenskischen Hospitale (Gouvernement Irkutzk) 
beobachtet. Der an allgemeiner Wassersucht leidende Kranke brachte 
sich , in der Absicht das Wasser zu entleeren , mit einem scharfen 
Messer zwei penetrirende Bauchwunden bei, wonach er alsbald starb. 
In der Bauchhöhle fand man coagulirtes Blut und die dünnen Därme 
in stark entzündetem Zustande. 
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In das Stawropol'sche Hospital wurde ein 22jähriger Kranker, 
von kräftiger Constitution mit 23 Messerwunden am Kopfe, Gesiebte, 
Halse nnd an der Brust , gebracht , nachdem er eine ganze Nacht 
ohne Hilfe zugebracht hatte und in einen bewusstlosen Zustand ver 
fallen war , aus dem er erst am 3ten Tage nach der Aufnahme zu 
sich kam. Trotz der bedeutenden traumatischen Verletzung genas 
er in 2 Monaten. 

Im Alatyr'schen Hospital (Gouvernement Simbirsk) wurde eine, 
in einem Streite erhaltene Bisswunde des Daumens beobachtet, welche 
am 3ten Tage brandig geworden, mit Ablösung beider Gelenke des 
verletzten Fingers endigte. Ein ähnlicher Fall kam im Kljäsin'schen 
Hospital (Gouvernement Twer) vor, wo nach Verwundung der Hand 
durch den Biss eines Betrunkenen Gangrän entstand, deren Ausgang 
günstig war. 

Unter den Knochenbrilchen ist folgender, im Lemsarschen Hos- 
pital (Gouvernement Livland) beobachtete, bemerkenswert!). Bei 
einem Individuum , das in ein Mühlrad gerathen , war das rechte 
Schulterblatt an mehreren Stellen gebrochen , ferner das äussere 
Ende des Schlüsselbeins und die 6 obern Rippen, mit Knickung 
der 7ten Rippe und starker Contusion der Weichtheile des rechten 
Schultergelenkes. Ausserdem erwiesen sich die Weichtheile der Dor- 
salfläche der rechten Hand zerrissen und contundirt, und die 3 
mittleren Metacarpalknochen gebrochen. Der Fall endigte tödtlich. Di*' 
Diagnose wurde durch die Section bestätigt und ausserdem fand man 
einen Bluterguss von c. 3 Pfund in der Umgebung des rechten Schul 
tergelenkes. Das theils flüssige, theils coagulirte Blut hatte die 
zwischen dem Thorax und den äussern Bedeckungen liegenden Theile 
durchdrungen, sich durch einen Riss in der Pleura, zwischen der 
3ten und 4ten und 4ten und 5ten Rippe, in den rechten Brustfell- 
sack ergossen und die übrigens unverletzte, rechte Lunge comprimirt. 
Im Nowo-Archangelsk'schen Hospital (in den russisch-america- 
nischen Kolonien) wurde ein Fall von doppeltem Bruche des Femur, 
oder vielmehr Ablösung des Körpers von den Epiphysen beo- 
bachtet, welcher durch einen Stoss gegen einen Baumstamm, beim 



- 278 - 

Herunterstürzen von einem Berge, entstanden war und mit langsamer 
Verwachsung des Knochens endigte. 

In das Charkow'sche Hospital wurde eine schwangere Frau, mit 
einem Tags zuvor erfolgten Bruche beider Unterschenkelknochen, 
aufgenommen, Während 38 Tagen, bis zur Entbindung, bildete 
sich kein Callus, desto rascher aber nach überstandener Geburt (in 
20 Tagen). 

Eine Verletzung der äussern Bedeckungen durch Blitz wurde 
im Odessa'schen Hospital beobachtet. Derselbe hatte die rechte 
Schulter einer Frau getroffen, die Haare in der Achselhöhle versengt 
und war von dort über die Brust und den Unterleib , grade nach 
unten, bis zur Mitte des Oberschenkels gegangen. Linker Seits halte 
der Blitz das Ohr verletzt und war von dort gleichfalls in gerader 
Linie hinunter bis zur Mitte des linken Oberschenkels hinabgestiegen. 
Die Haare des Dammes waren fast gänzlich versengt. An den End- 
punkten auf den Oberschenkeln fanden sich symmetrische Zerreis- 
sungen der Haut, auf der Brust und dem Unterleibe rothe Streifen, 
aus dem linken Ohre floss eine blutige Flüssigkeit. Die Patientin ge- 
nas, blieb jedoch taub. 

Unter den Gontusionen ist eine, durch einen Hufschlag gegen 
das Auge, bemerkenswefth. Dieser im Wenden'schen Hospital (Liv- 
land) beobachtete Fall hatte eine vollständige Hervortreibnng des 
Bulbus zur Folge , wobei die Zerreissung der äussern Theile völlig 
dem bei Exstirpation des Augapfels gebräuchlichen Schnitte ähnlich 
sah. Der Bulbus hing in der Gestalt eines langen , cyliftcbri9cken 
Körpers hervor, und bedeckte sich am folgenden Tage nach der 
Verletzung mit Eiter , so dass sich die verschiedenen Gewebe nicht 
mehr von einander unterscheiden Hessen , worauf sich bald Brand 
entwickelte. Die Heilung erfolgte ziemlich rasch nach Entfernung 
des abgestorbenen Auges. 

Bei einem Kranken des Schtschedrin'schen Hospitals (Gouverne- 
ment Kursk), der in Folge einer in Sewastopol durch einen Stein 
in der Inguinalgegend erhaltenen Gontusion starb, fand man nach 
dem Tode einen Gongestionsabscess an der innern Seite Aes rechten 
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Darmbeins > mit Fistelgängen zum Kreuzbein, Verdickung und Ver- 
speektng des Netzes und des Mesenteriums, Hypertrophie derMesen- 
teriaWrösen, chronische Entzündung des Bauchfells mit Erguss eines 
Wütigen Serums in die Unterleibshöhle, Verhärtung, Geschwulst und 
Wassersucht des rechten Hoden (Hydrosarcocele). 

Unter den Geschwüren verdient eine tödliche Blutung aus einem 
mbedettenden Fussgeschwüre Erwähnung. Eine in tiefer Ohnmacht 
in das Shitomir'sche Hospital gebrachte Patientin starb nach einer 
halben Stunde. Am untern Drittel des Unterschenkels bemerkte man 
4 ovale, oberflächliche Geschwüre, mit unbedeutender Venener- 
weüeraqg. Der gi^te Durchmesser derselben überstieg nicht 1"; in 
Bezug auf die Tiefe , drangen sie nicht durch die ganze Dicke der 
Haut Trotz dem wurde, aus Mangel an Hilfe, die Blutung aus einem 
dieser Geschwüre für die Kranke tödtlich. Bei der Section fand mw 
einet Zweig der Vena saphena quer getrennt, das obere Ende war 
3 Zoll weit mit blutigem Coagulum erfüllt, das untere leer. Die Ver- 
storbene war dem Anscheine nach ziemlich vollsaftig, unter der Haut 
lag eine dicke Fettschichte, ebenso auf dem Herzbeutel Der letztere 
Umstand konnte , unter den vorhandenen Bedingungen , den Tod 
durch Ohnmacht (Syncope) beschleunigt haben. Die Geiässe der 
Hirnhäute und der Lungen waren blutarm, die Herzhöhlen leer und 
gleichsam macerirt. 

Gegen den äussern Krebs wurde in 4, im Hospital zuWyschny- 
Wolotscbok (Gouvernement Twer) beobachteten Fällen, die vom D r 
Igaatjeff empfohlene Aetzung mit concentrirter Salzsäure mit Er- 
folg versucht. Bei dem einen dieser Kranken wurde eine krebsige 
Entartung des Bulbus und des obern Augenlides, welche mehr als 
3 Jahre bestand und die Gestalt einer hühaereigrossen, stark granu- 
lirendeu Geschwulst, mit starker Absonderung eines übelriechenden, 
fressenden Eiters, besass, vorher exstirpirt und hierauf die Orbita 
durch Charpie, die mit concentrirter Salzsäure getränkt war, ausge- 
füllt Unter fortgesetzter Anwendung der Säure zeigte sich eine 
gesunde Granulation und die Schnittfläche bedeckte sich mit einer 
guten Narbe. — In dem zweiten Falle wurde ein seit 2 Jahren be- 
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stehender Lippenkrebs , unter der Form eines offenen Geschwüres, 
mit Verhärtung der umgebenden Theile, periodisch auftretenden 
heftigen Schmerzen und Blutungen, durch die alleinige Anwendung 
der Säure im Laufe eines Monats geheilt. — In dem dritten Falle 
wurde ein Krebs der Unterlippe und des Kinnes vorher exstirpirt, 
und hienach 2\ Monate lang Salzsäure, bis zur Bildung eines gesun- 
den Gewebes applicirt. — Im vierten Falle endlich kam eine krebs- 
artige, haselnussgrosse, harte und festbegrenzte Geschwulst der Un- 
terlippe im Laufe eines Monats, durch die alleinige Anwendung des- 
selben Mittels zur Heilung. 

Im Pensa 'sehen Hospital wurden 12 Fälle von Krebs (darunter 
2 im Gesichte, 9 an den Lippen und 4 im Auge) innerlich und äus- 
serlich mit Chlorbrom behandelt. Davon genasen 3 Patienten, mit 
unbedeutenden krebsigen Geschwülsten der Unterlippe» bei den 
übrigen 9 dagegen blieb das Mittel erfolglos. Eben so wurde im 
Wilkomir'schen Hospital ( Gouvernement Kowno) in einem Falle von 
Krebs das Landolfi'sche Mittel ohne Nutzen angewandt, 

Im Tomsk'schen Hospital benutzte man bei Erfrierungen mit 
gutem Erfolge, unmittelbar nach dem Abreiben der erfrorenen Glie- 
der mit Schnee, Einreibungen der grauen Quefoilbtr salbe. 
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Im Laufe des verflossenen Jahres wurden in den Civilhospitälern 
911 chirurgische Operationen vorgenommen, und zwar namentlich: 

MitBrfolg.OhneKrfolg. 

Amputationen des Oberschenkels 18 13 5 

• » Unterschenkels 76 57 19 

» » Oberarms 35 27 8 

» » Vorderarms 41 36 5 

Exarticulationen des Oberarms 1 — 1 

» der Hand 11 11 — 

» des Fusses 16 16 «*— 

Resection des Schienbeins 1 — 1 

» » Unterkiefers 11 — 
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Mit Erfolg. Ohne Erfolg. 

Amputation und Exarticuiation der Finger und 

Zehen 239 236 3 

Lithotomien 54 41 13 

Ligatur Ton Arterien 3 3 — 

Krebsoperationen 98 95 3 

Exstirpation Ton Geschwülsten 150 99 1 

Unterbindung von Polypen 12 11 1 

Amputation der Brustdrüse 1 1 — 

Bruchoperationen 7 3 4 

Sehnendurchschneidungen 3 3 — 

Traeheotomien 3 — 3 

Castrationen 3 3 — 

• 

Amputationen des Penis 2 2 — 

Fisteloperationen 19 18 1 

Ausziehung Ton Kugeln 1 1 — 

Operationen bei Verengerung d. Mutterscheide .32 1 

» » » des Afters. . . • . 3 3 — 

» » Vorfall das Mastdarmes .... 2 2 — 

» der)[Phimosis congenita 3 3 — 

Lithontritien 5 5 — 

Entfernung von Steinen aus der Harnröhre . . 3 3 — 

Paracentese des Unterleibes 24 23 1 

» der Brust 6 1 5 

» des Herzbeutels 1 — 1 

Operation der Hydrocele 13 13 — 

» des Hydrops des Schleimbeutels der 

Patella 1 1 — 

Plastische^Operationen 7 7 — 

Staaroperationen 37 33 4 

Künstliche Pupillenbildung 2 1 1 

Operation des Staphyloma 1 1 — 

Kleine Augenoperationen (Trichiasis, Entro- 
pien, Fistula lacrymalisu.s. w.) . . 35 35 — 



— 282 — 

Mit Erfolg Oh De Krfolf 

Kaiserschnitt (an einer Verstorbenen) 1 1 — 

Zerstückelung des Kindes im Uterus. 2 2 — 

Wendung des Kindes * - ^ — 9 8 4 

Zangenoperationen * * 8 8 — 

Lösung der Placenta . ^. ...... . ........ 3 3 — 

Sunma — 832 82" 

Hilfe bei der Entbindung wurde 483 Gebärenden geleistet. Da- 
von lief ein Fall tödtlich ab. 

Von den 483 Fällen kamen vor: 
230 im Hospital zu Kolomna (Gouvernement Moskau) 

52 » » » Tobolsk 

41 * » » Wilna und 

19 « » » Kainsk. Die Übrigen 141 Fälle wurden in ver- 
schiedenen Hospitälern zerstreut beobachtet. 

Einige der genannten Operationen verdienen eine besondere 
Erwähnung. 

Die Resection des Unterkiefers werde im Proskurow'schen Kreis- 
hospital (Gouvernement Podolien), bei einer complicirten Fractur der 
an 3 Stellen gebrochenen rechten Kieferhälfte , in Folge eines 
Schusses »is einer mit feinem Schrot geladenen Flinte, gemacht Da 
der Patient spät ärztliche Hilfe nachgesucht hatte , war schon vor 
der Operation Gangrän der afficirten Parthien eingetreten. Die Re- 
section hatte einen günstigen Ausgang und der Patient genas. 

Eine Amputation des Oberschenkels wurde im Mitau'scheo Hos- 
pital unter den ungünstigsten Verhältnissen verrichtet Die Indication 
zur Operation gab eine Spina ventosa des Femurs , bei einem in 
hohem Grade geschwächten Individuum , mit einem reichlichen Ex- 
sudate in der Unterleibshöhle und mit allgemeiner Hautwassereucbt 
Nach der mit Glück ausgeführten Operation stellte sich die Gesund- 
heit des Kranken völlig wieder her. Beachftmgswerth ist in diesem 
Falle , dass die hydropitehen Erscheinungen unmittelbar naeh Ab- 
setzung des Gliedes sich minderten und endlich ganz verschwanden, 
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und zwav hauptsächlich durch langsames und fortwährendes Durch- 
sickern des Wassers durch die Winde. 

Eine Exarticulation im Handgelenke (im Tambow'schta Hospi- 
tal) wurde durch eine krebsige Entarting des 3ten Fingers der 
linken Hand indicirt, wobei derselbe in dem Grade an Umfang zu- 
genommen hatte, dass seine Dimensionen den Umfang der Hand- 
wurzel übertrafen. Der Operirte genas nach 23 Tagen. 

im Pawlogrod'schen Kreishospital (Gouvernement Jekaterrao- 
slaw) wurde an einem mit ErstickungszuMen in der Agonie in's 
Hospital gebrachten Kranken die Tracheotomie gemacht. Dieselbe 
brachte eine temporäre Erleichterung, doch kehrten die Zufälle wie- 
der und der Patient starb. Die Section wies nach, dass das Lei- 
den durch einen grossen , hinter dem Oesophagus liegenden und 
mit Cavernen in der linken Lunge coomunicirenden Abscess be- 
dingt war. 

Zwei Paracentesen des Thorax, wegen reichlicher Ausschwitzung 
in die Brusthöhle, wurden im Nishny-Nowgorod'schen Hospital Tor- 
genommen. Bei dem einen dieser Kranken wurde die Operation 2 
Monate nach Beginn des Ergusses gemacht und 7 Pfund seröser 
Flüssigkeit entleert, doch erfolgte alsbald eine noch reichlichere 
Ausschwitzung und der Kranke starb am 9teo Tage. Bei der Section 
fand man die Lunge bis zur Grösse einer mittlem Paust comprimirt, 
carnificirt und Miliartuberkeln enthaltend , wtkshe letztere auch in 
der andern , gesunden Lunge wahrgenommen wurden. — Bei dem 
andern wurde die Parazentese am 16ten Tage Aach erfolgter Exsu- 
dation vorgenommen und hatte einen erwünschten Erfolg. 

Der Kaiserschnitt wurde im Kiewtoben Hospital au einer 
Schwangern, unmittelbar nach dem durch Meningitis erfolgtet Tode, 
gemacht Das zu Tage beförderte Kind kam tu sich und lebte da- 
nach noch 3 Monate. 

Steinschnitte kamen vor: 27 im Pe&aa'sctott, 3 im Moskau'schen 
Arbeiterhospital, 6 im Simbin&'schen , 6 im Sara tow'schen , 3 im 
Tambow'schen , 2 im Kaluga'sehen , i im Nishny-Nowgorod'schen 
und 1 im Odessa 'sehen Hospital. Da?on hatten 41 einen günstigen 
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Erfolg, 13 liefen tödtlich ab, ?on den letztem im Pensa'schen Hos- 
pital bloss 4, und zwar bei einem Kranken durch eine Complication 
mit Masern und Lungenentzündung im Reconyalescenzstadium ; bei 
einem andern, einem 8jährigen Knaben, durch Entzündung der 
Harnblase, bei einem dritten^ 17jährigen, durch eine nach der Ope- 
ration hinzugetretenen Ruhr; bei dem vierten endlich durch eine 
Nierenkrankheit, 3| Monate nach glücklich vollzogener Operation. 
Die Wunde war bei diesem Patienten , bis auf einen Fistelgang, 
gut verheilt, doch zeigte sich Bright'sche Nierenentartung und 
ein Nierenstein, wozu .zuletzt noch Erschöpfung und Durchfall 
kamen. Bei der Section erwies sich die Leber vergrößert , blass 
und blutarm in den dicken Därmen ein chronischer Katarrhalzu- 
stand , die rechte Niere albuminös entartet , die Schleimbaut des 
Nierenbeckens und dessen Umgebung zu einer dunkelfarbigen, 
breiigen Masse erweicht und mit grobem Gries erfüllt; der Harn- 
leiter dieser Seite erweitert und verdickt. In der Nähe der Fistelöff- 
nung lag in der Blase ein bröckliger, länglicher Harnstein, der 
sich nach der Operation gebildet hatte. — Der im Nishny-Nowgo- 
rod'schen Hospital Operirte starb am 1 6ten Tage nach der Operation, 
zur Zeit einer Choleraepidemie , an einem heftigen , cholerischen 
Durchfall , zu welchem sich vor dem Tode noch Delirium gesellte. 
Bei der Section fand man, ausser den characteristischen Verände- 
rungen im Darmkanal , Entzündung und Erweichung der Cortical- 
substanz der rechten Niere, mit einer körnigen Ablagerung auf der 
Oberfläche und Entzündung des Nierenbeckens und der Schleimhaut 
der Blase. — Im Tambow'schen Hospital endigten alle 3 Fälle 
gün-stig. — Einem 4jährigen Knaben, der 3 Jahre hindurch an 
Dysurie gelitten hatte , wurden 8 Steine entfernt und er genas am 
36ten Tage nach der Operation. In dem 2ten Fall erfolgte bei 
einem 10jährigen Knaben, der 7 Jahre am Stein gelitten hatte, die 
Genesung am 40. Tage» obgleich er 4 Wochen nach der Operation 
?on den Masern befallen wurde. In dem 3ten Falle endlich, bei wel- 
chem sich die weiter oben beschriebene merkwürdige Lagerung der 
Steine vorfand , zog sich die Genesung, in Folge einer erst nach 6 
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Monaten sich schließenden Fistel, in die Länge. — Von den übrigen 
ungünstig endenden Steinschnitten kamen 3 auf das Moskau'sche, 
1 auf das Simbirskische , 1 auf das Odessa'sche und 3 auf das Sara- 
tow'sche Hospital. 

Alle 3 Fälle von plastischen Operationen gehörten dem Shitomir'- 
schen Krankenhause an. In dem einen wurde nach Yelpeau in dem 
Zwischenraum zwischen dem Schildknorpel und dem Zungenbein 
durch Transplantation der Haut eine nach einem Schnitte durch die 
Kehle zurückgebliebene Fistel geschlossen. Im zweiten Falle wurde 
durch einen vom Halse genommenen Hautlappen ein 6" grosser, 
nach der Exstirpation einer krebsigen Unterlippe, mit Affection der 
Mundwinkel entstandener Substanzverlust ersetzt. Der Kranke genas 
am 40ten Tage nach der Operation , so dass die Spuren der Nähte 
kaum zu bemerken waren. Der dritte Fall war dem so eben beschrie- 
benen analog, nur war der Substanzverlust kleiner. 

Unter den Exstirpationen von Geschwülsten sind 2, in den 
Kreishospitälern zu Wesenberg (Ehstland) und Bobrow (Gouverne- 
ment Woronesh), an den Schamlippen der weiblichen Geschlechts- 
teile vorgenommen, ihrer enormen Grösse wegen bemerkenswert^ 
In dem einen dieser Fälle hatte man es mit Elephantiasis , in dem 
andern mit einer fungösen Geschwulst zu thun. — Bei einem Kran- 
ken des Tambow'schen Hospitals hatte sich in 20 Jahren ein Lipom 
zwischen dem Nabel und der Herzgrube gebildet, welches den 
Kranken beim Gehen hinderte und beim Stehenden Unterleib und die 
Geschlechtsteile bedeckte. Die Geschwulst besass einen Durch- 
messer von 1 3", die bewegliche Basis einen von 6". Auf der Ober- 
fläche bemerkte man erweiterte Hautvenen, auf der Spitze Excoria- 
tionen. Der Patient war im Allgemeinen hager, hatte jedoch ein ge- 
sundes Ansehn und ein noch jugendliches Alter. Bei der Exstirpation 
mussten mehrere Arterien unterbunden werden und die bedeutende 
nachbleibende Wunde heilte durch Eiterung. Der Kranke genas und 
nahm sogar an Körperfülle zu. Die exstirpirte Geschwulst wog 22 
Pfund. 

Zu derselben Kategorie gehören folgende Fälle: 



— 286 — 

Eine vierzehn Pfund schwere Gcechwulst des Oberschenkels; — Exetir- 

pation mit günstigem Ausgange. 

Eine 27jährige Kranke kam am IStenMärz 1856 in das Simbirskische 
Hospital, mit einer grossen Geschwulst an der innern and vordem Seite 
des rechten Oberschenkels, welche sich von der rechten grossen Schamlippe 
bis zum Kniegelenk erstreckte, elastisch, beweglich, schmerzlos war und 
einzelne harte Knoten, von der Grösse einer Wallnnss bis zu der einer 
Faust, zeigte. Auf dem untersten Theile der Geschwulst befand sich ein 
rundes Geschwur, von c. 11" im Durchmesser, mit glatten, rosenrothen 
Randern und guter Granulation, welches einen Monat vor der Aufnahme, 
wahrscheinlich durch Reibung der Geschwulst gegen das linke Bein , beim 
Gehen, entstanden war. Die die Geschwulst bedeckende Haut hatte eine 
normale Farbe und bot überhaupt nichts Krankhaftes dar. Eine bestimmte 
Abgrenzung der Geschwulst konnte nicht wahrgenommen werden, sondern 
sie ging allmälig in die Hautdecken über, indem sie vorn an der dem M. 
rectus femoris entsprechenden Stelle anfing und nach innen und hinten bis 
gegen den M. semimembranosus hin sich erstreckte. Die beigegebene 
Taf. III erläutert den Umfang der Geschwulst und ihr Verhältniss zu den 
Nachbartheilen. 

Die Patientin gab an, die Geschwulst sei vor 10 Jahren entstanden 
und allmälig grösser geworden, Schmerzen habe sie in derselben nie ge- 
fühlt, doch hindere dieselbe sie schon seit längerer Zeit beim Gehen. Bei 
einem wohl aussehenden Aeussern und einem kräftigen Korperbau, hatte 
die Kranke vorher weder an Hautausschlägen , noch an Geschwüren, noch 
überhaupt an irgend einer Krankheit gelitten. 

Nachdem die Patientin vorher durch Chloroform anästhesirt worden, 
wurde am 22sten März zur Operation geschritten. Der erste Schnitt ging 
bogenförmig , mit der Conveiität nach aussen , von der rechten grossen 
Schamlippe zum innern Condylus des Oberschenkels, die Endpunkte des 
zweiten, mit der Conveiität nach hinten, fielen mit denen des ersten Schnit- 
tes zusammen, wodurch mit einem ovalen Hautstücke zugleich die Geschwulst 
exstufyirt wurde, und zwar zuerst im obern Theile, wo die Operation ziem- 
lich schwierig war, denn die harten Parthien der Geschwulst drangen tief 
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zwischen die Muskete und in die Ingutnalgegend und umgaben die Schenkel- 
gefisse. Die Abtrennung der Muskel» (ML M. sartoriua, reetus et adductores 
faneris, peetiaaeus, semitendinosus» semimembranosus) war nicht weniger 
schwierig, dagegen die Ausscbahmg der Geschwulst im unten Theile be- 
deutend leichter ; hier lagen die einzelnen Lappen oberflächlich und waren 
von den tiefer liegenden Geweben durch Bindegewebe getrennt Nach 
Ausschälung der Geschwulst und Stillung der Blutung wurden die Wund- 
rioder durch 5 blutige Nähte Tereinigt und mit einem Ceratlappen bedeckt. 
Die Operation hatte 18 Minuten gewährt; die ezstirpirte Masse wog 14 % 
6 3 Apothekergewicht und bestand aus Fett, dessen Consistenz normal, 
die Farbe aber viel gelber als gewöhnlich war. In der Fettmasse selbst 
Emden sich gegen 12 einzelne, oircumscripte Verhärtungen, von verschie- 
denem Umfange. Ihre Härte stand im Verhältnis zur Grösse, d. h. je um- 
fangreicher die Verhärtungen, desto fester, und weisser ihre Farbe. Unter 
einander standen sie durch weisse, fibröse Stränge in Verbindung, zeigten 
beim Durchschnitt kein Blut, und bildeten eine gleichmässige Fettmasse, 
welche stellenweise eine graue, gelatinöse Flüssigkeit und fibröse Verbin- 
dungsQden enthielt Leider wurde eine mikroseopische Untersuchung nicht 
vorgenommen, sondern die Geschwulst bloss nach den physischen Merk- 
malen als Sleatom diagnosticirt. Am 3tenTage nach der Operation begann 
eine gute Ehering und die Wunde verheilte allmälig in 51 Tagen, so dass 
die Patientin gedeih und mit normaler Beweglichkeit in der Extremität die 
Anetalt veriiess. 

Hypertrophie der Clitoris und der grossen Schamlippen. 

Fine 40jährige Patientin, welche nach ihrer Angabe nie an Syphilis 4 
getitten hatte, kam in das Woronesh'sche Hospital mit einer Geschwulst 
an den äussern Geschlechtsteilen, von der Grosse eines Mannakopfes, web» 
ehe an einer breiten, ringförmigen, von den beiden grossen Schamlippen, 
an deren oberen Cemnissur, ausgehenden Basis hing. In dieselbe verlor 
sich auch die Clitoris; weiterhin nahm dieser Stiel die Wandungen der 
Schamlippen ein and endigte, ungefähr ^ Werachok vor deren hinteren 
Cemnisw, in der Gestalt kleiner, fest unter einander verwachsener Wärz- 
chen. Er umgab den Seheideneingang als vollständiger Ring und verengte 
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ihn so, dass es unmöglich war, iwei Finger zugleich in die Scheide ein- 
zuführen. Die Nymphen waren etwas verkleinert, Hessen sich aber leicht 
unterscheiden, die Schleimhaut der Vagina setzte sich unverändert auf der 
innern Flache de6 Stieles fort und unterschied sich auffallend durch Farbe 
und Structur von dem Gewebe des letztern. Die Kranke war regelmässig 
menstruirt und der Allgemeinzustand, ungeachtet einiger Welkheit und 
Blässe des Gerichtes, ziemlich gut. 

Wenn die Kranke stand, bedeckte die Geschwulst schildförmig die Ge- 
schlechtsteile, wobei das Gewebe der grossen Schamleben sich auffallend 
von dem Aftergebilde unterschied. Dasselbe Hess sich um seine Achse 
drehn und musste bei der Untersuchung durch die Scheide, wobei sich der 
Muttermund an seinem Platze und in normalem Zustande erwies, gegen 
die Bauchdecken hin aufgehoben werden. Die Dicke des Stieles betrug 
gegen i\", die Länge c. l" und er ging plötzlich in die Masse des After- 
productes über, deren grosster Durchmesser 10" mass. Zwischen der hin- 
tern Parthie des Stieles, an der Gommissura posterior, und der hintern 
Oberfläche der Geschwulst, blieb eine zollgrosse Oeflhung, welche mit 
rosenrother, auf das Afterproduct übergehender Schleimhaut bedeckt war. 
Die Oberfläche dieses letztern war uneben und sah einer grossen Kuheuter 
ziemlich ähnlich; an einzelnen Stellen fanden sich Vertiefungen, oder hah- 
nenkammartige Erhabenheiten, aber nirgends Eicoriationen. In Bezug auf 
die subjectiven Symptome, klagte die Patientin allein über Schwere. Die 
Structur des Pseudoplasma war, wie es sich in der Folge auswies, porös 
und ähnlich dem erectilen Gewebe, aus welchem die Clitoris und die Scham- 
lippen bestehen. 

Nachdem sich die Patientin nur mit Muhe zur Operation verstanden 
hatte, wurde dieselbe durch einen einfachen Zirkelschnitt, an den Grenzen 
der vergrdsserten Labia majora, ausgeführt. Nach Unterbindung einer über- 
aus grossen Zahl spritzender Arterien, gestillter Blutung und angelegtem 
Verbände verordnete der behandelnde Arzt, ausser ruhigem Verhalten und 
einer leichten Diät, noch innerlich Protojoduret. hydrarg., was um so noth- 
wendiger schien, da es nicht möglich gewesen war, das Afterproduct voll- 
ständig zu ezstirpiren, denn die Wurzeln desselben waren in den beiden 
grossen Schamlippen und in den Commissuren zurückgeblieben. Ueberdies 
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waren Jodmittel angezeigt, um einem Recidive vorzubeugen. Die in dieser 
Beziehung gehegten Erwartungen wurden diesmal übertroffen, denn schon 
im Laufe von 6 Wochen erreichten nicht nur die Schamlippen ihre nor- 
male Grosse wieder, sondern auch die übrigen condylomatösen Wucherun- 
gen an der hintern Commissur, welche eine unmittelbare Fortsetzung des 
ringförmigen Stieles bildeten, verschwanden, so dass der Scheideneingang 
fast gar nicht verengert erschien. Das eistirpirte Aftergewächs enthielt 
viel Blut; durch die ganze Länge seiner Masse drangen zwei Gefasse, von 
denen das eine die Fortsetzung der Art. clitoridis, die andern die derselben 
entsprechende Vene war. Der grösste Umfang der Geschwulst betrug 31", 
das Gewicht 8 Pfund, 48 Solotnik. 

Ein ausnehmend grosser Polyp der Rachenhöhle, Extraction desselben 

durch den Mund; — Genesung. 

Bei einem 17jährigen, im Woronesh'schen Hospital behandelten Kran- 
ken, bildete sich, bei unvollkommener und überaus schwacher allgemeiner 
Entwicklung des Organismus, ein enormer, fibrös-fleischiger Polyp in der 
Rachenhöhle, in der Nähe der Choannen, der in kurzer Zeit eine so be- 
deutende Grösse erreichte, dass er dem Kranken mit Tod durch Erstickung 
oder Hunger drohte. Von den Choannen ausgehend, reichte er bis zum 
Schlünde und bedeckte den Oesophagus, so dass der Patient nur mit Mühe 
respirirte und bloss flüssige oder vorzüglich weiche Nahrung zu sich 
nehmen konnte. Dabei wurde der weiche Gaumen von dem Polypen so 
nach vorn gedrängt, dass die Uvula in die Nähe der Backenzähne gerückt 
war, wodurch der vordere Tbeil des Rachens beengt, die Sprache unver- 
ständlich und die Respiration durch die Nase unmöglich wurde. 

Wiederholte Versuche, den Polypen zu unterbinden, blieben fruchtlos, 
indem der Silberdraht beständig brach; eben so wenig war die Extraction 
durch die Nase ausführbar. Das Gewebe des Polypen war so dicht und die 
Anheftung des Stieles so fest, dass die Branchen der Zange beim gewalt- 
samen Drehen sich verbogen. Endlich kam man auf den Gedanken, die 
Extraction durch die Mundhöhle vorzunehmen. Zu diesem Zwecke musste 
der weiche Gaumen vollständig in senkrechter Richtung durchschnitten 
werden, worauf mit Hülfe einer starken, gekrümmten Mönick 'sehen Zange 

*9 
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der an den Gaumenknochen und dem Septum nasi festsitzende und dem 
Anscheine nach bis in die Stirnbeinhöhlen sich verzweigende Stiel gefesst 
werden konnte. Die Blutung war bedeutend, der extrabirte Polyp hatte den 
Umfang einer grossen Birne und stellte eine feste, gegen 6 Unien schwere 
Masse dar. Mit Blut erfüllt mag er ungefähr 7 bis 8 Unzen gewogen ha- 
ben. Der Umfang des Stieles betrug 2|' . Bei einer stärkenden Diät und 
dem innerlichen Gebrauche von Eisenpräparaten erholte sich der Kranke 
vollkommen, seine Sprache wurde verständlich und es liess sich keine Er- 
neuerung des Afterproduktes entdecken. 

Des glücklichen Ausgangs wegen verdient folgender Fall einer 
Dannfistel Erwähnung. 

Darmfistel in der rechten Inguinalgegend; — bedeutende Verengerung 
ihres Lumens durch künstliche Vereinigung der Ränder. 

Am lOten September kam in das Hospital des Coüegiums der allge- 
meinen Fürsorge zu Minsk eine 49jährige Bäuerin, von ziemlich kräftiger 
Constitution, mit einer grossen Wunde in der rechten Inguinalgegend 
(| Werschok lang, in der Mitte \* breit), durch welche Excremente ab- 
gingen. Vor ungefähr 10 Jahren hatte sich bei der Kranken, in Folge 
heftigen Drängens, ein kleiner beweglicher Bruch in der rechten Inguinal- 
gegend gezeigt, welcher übrigens von keinen krampfhaften Erscheinungen 
begleitet war. Zu Ende Juli 1856 fühlte die Patientin beim Aufheben ei- 
ner schweren Last, einen heftigen Schmerz in der Inguinalgegend, wobei 
der Bruch an Umfang zugenommen hatte und stechende Schmerzen sich 
über den ganzen Unterleib verbreiteten. Dieselben währten, uater hartnäcki- 
ger Stuhl Verstopfung und Erbrechen excrementös riechender Stoffe, 4 Tage 
lang. Am 5tenTage der Krankheit bildete sich, unter heftigem Brechwfrgen, 
eine Oefthung in dem Bruche, durch welche eine grosse Menge Fwces ab- 
gingen, wonach die Kranke sich erleichtert fühlte und das Erbrechen auf- 
borte. Allmälig verschwanden auch die Schmerzen im Unterleibe, doch 
die Faeces entleerten sich fortwährend in kleinen Quantitäten cfeureb die 
Bruchöffnung. In diesem Zustande brachte man die Patientin, in s Qoepital. 
fis wurde ihr, ausser gewöhnlichen Klystiren, einer entsprechenden Düt 
und horizontaler Rückenlage, innerlich eine Emulsion aus Rjeinusöl ver- 
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ordnet. In Folge dieser Maasregeln begannen die Excremente mehrmals 
täglich auf dem natürlichen Wege abzugehn und durch die Fistelöffnung 
entleerte sich nur aehr wenig. Am Uten September wurden, nach sorg- 
fifltiger Reinigung der Wunde , die Ränder derselben scarificirt und £ der 
Oeffnung, rechts durch Collodium, links durch Heftpflasterstreifen vereinigt. 
Diese Vereinigung belästigte die Patientin keineswegs und die Excremente 
gingen auf dem normalen Wege ab. Die Vereinigung durch Collodium er- 
wies sieh fester und deshalb wurde sie auch links angewandt. Am 21sten 
September waren die Wundränder auf der rechten Seite gut verklebt und 
man konnte daher zur weitern Vereinigung schreiten, wodurch die Oeffnung 
beinahe um } verengert wurde. Die Stnhlentleerungen erfolgten ohne Be- 
schwerde, ntr musste der noch nicht vereinigte Theil der Oeffnung jedesmal 
durch einen Tampon geschlossen werden. Unter allmäliger Annäherung der 
Wundränder verwuchs der übrige Theil der Fistel binnen zwei Wochen 
bis auf eine kleine, in den Darm fuhrende Oeffnung, von dem Umfange 
einer massig grossen Erbse, welche beständig durch einen in Oel getränk 
ten Tampon verschlossen gebalten wurde. In diesem Zustande erlaubte man 
der Kranken umherzugebn und setzte alle Arzneien aus. Die Excremente 
entleerten sich nicht mehr Uurch die Fistelöffnung und die Patientin ver- 
liess am tOten October das Hospital. 



Ausser den in den Hospitälern Operirten, kamen in einige der- 
selben noch in bedeutender Anzahl Verwundete und auf dem Schlacht- 
felde Operirte. So wurden an das Simpheropolsche Hospital 157 
übergeben, welche, bei möglichst bequemer und nicht beengter Un- 
terbringung, sXmmtlieh vom Typhus fersohont blieben, und nur 1 7 
starben m Folge ihrer Wunden. Alle diese hatten ohne Ausnahme 
eompfieirte Knochenbrüche (welche die Anlegung des unbeweglichen 
Verbandes nftthig gemacht), meist der untern Extremitäten , durch 
schweres Geschifte, gehabt. In zwei Fällen war der mittlere Theil 
des Petnur zertrümmert. Beide Patienten genasen , mit einer Ver- 
kürzung der übrigens graden Extremität um | Arschin. 
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Bisweilen musste, trotz aller Bemühungen eine verletzte Extre- 
mität zu erhalten, die Amputation vorgenommen werden. Bei 2 
Soldaten zeigten sich, nach Resection des Ellenbogengelenkes, als 
der Substanzverlust schon vollkommen durch Neubildung ersetzt 
war , bei übrigens befriedigendem Verlaufe der Reconvalescenz , auf 
den neugebildeten Ellenbogen harte, fungöse Geschwülste, welche 
eine Amputation des Vorderarms nöthig machten. Ueberhaupt gelang 
es seilen durch eine Resection des Ellenbogengelenkes den Arm zu 
erhalten ; selbst bei Wunden durch Flintenkugeln wurde der N. ul- 
naris, in Folge der Erschütterung, meist früher oder später gelähmt, 
und machte den Gebrauch der Extremität selbst nach gelungener 
Operation unmöglich. Noch wichtiger war dieser Umstand bei Ver- 
letzungen durch schweres Geschütz, wegen der unvermeidlichen 
Erschütterung des ganzen Plexus axillaris. 

Der Ausgang der Operationen bei Kopfwunden war gleichfalls 
ungünstig. Von den vielen Trepanationen hatte nicht eine Erfolg, 
obgleich nicht immer bedeutende Läsionen der Schädelknochen vor- 
handen waren; immer war die Gehirnerschütterung so bedeutend, 
dass die Verwundeten am 2ten oder iten Tage unterlagen. 

Von den vielen Amputationen hatten die des Unterschenkels und 
des Vorderarms am häufigsten einen günstigen Erfolg. Die Ampu- 
tation des Oberschenkels, namentlich indessen oberen Drittel, hatte 
sehr häufig ein ungünstiges Resultat, so dass von den Operirten kaum 
\ am Leben blieben. 

Die Exarticulationen endigten gleichfalls häufig ungünstig. Die 
Exarticulation im Schultergelenke lief selten ohne Blutung aus der 
Art. axillaris ab ; überdiess Hessen die unvermeidlichen Eitersenkun- 
gen unter den N. pectoralis major und die Abstossung der Gelenk- 
knorpel, wo es nur irgend möglich war, die Amputation des Ober- 
armhalses vorziehen. Auch nach der Exarticulation im Handgelenke 
verheilten die Wunden überaus langsam und complicirten sich ge- 
wöhnlich mit Eitersenkungen längs der Muskelsehnen und nicht 
selten brandigem Absterben der Hautlappen. — Die Exarticulation 
im Hüftgelenke war völlig ohne Erfolg, dagegen gelang in sehr 
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vielen Fällen die Exarticulation in medio torsi nach Chopart und 
die Exart. torso-tibialis nach Pirogoff. 



■*i 



Unter der Gesammtzahl der in den Cmlhospitälern behandelten 
Kranken befanden sich 

Männer 269,617 

Weiber 36,955 

Kinder 5,851 

Im Ganzen 312,423 

Die Zahl der von denselben in den Hospitälern zugebrachten 
Tage betrug 8,141,200, so dass im Mittel auf jeden einzelnen Kran- 
ken 26 7 *0 Tage kamen. 

Ausserdem wurden während des Jahres 1856 in den Civilhospi- 
tälern 151607 Patienten ambulatorisch behandelt. 
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Brüche. 


Coialgien. 
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Gouvernements. 
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Geschwüre. 


Krebs 


äusserer Tbeile. 
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beb. , gen. 
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▼erbl 


beb. 


*«». 


getf. 


▼erbl. 


beh. 


g«n. 


gest. 
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134 
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1>3 
205 
317 
186 
113 
5 
101 
198 
246 
6 

65 

21 
298 


33 

97 

80 

168 

121 

140 

77 

135 

307 

456 

147 

373 

64 

97 

170 

290 

231 

113 

76 

2(6 

393 
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Witebsk 


Wladimir ....... 


Wjatka 




Jekaterinoslaw .... 
Sabaikal'scher Bez.. 
lrkutsk 






•? 1U 6° 










Minsk 






Nishoy -Nowgorod. . 


Orenburg ....... 






4>oltawa 


Pskow 






St. Petersburg .... 






Tiflis 

Tula 


Charkow 


260 | 226 
337* 200 


Cherson 


Ehstland 


877 
75 


805 
60 


Jaroslaw 


268 j 230 




In Ganzen... 


10685 


9288 


181 


1216 


340 


237 


64 


39 


100 


88 
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Corrlffeiida. 


>ag 3, Z 1 li 


ies: in Lirland 




slatt Livland 


. 39, . 13 


» Typhuskranke 




► Typhusfälle 


. 63, » 32 


• orkaDihollche 




• urkenähnliche 


• 65, . 32 


» tödtlich endigten 




• starben 


» 68, • 12 


> Wiloa 




. Wilno 


. 116, » 17 


» Haemoptoe 




• Haemoptae 


» 117,» 27 


» gelblicher, zäher, 


mit Blutstreifen vermischter Scblein 


. 197, » 2 


» Blatter pusteln 




statt Blatternpusteln 


» 218, » 34 


» bald 




» baid 


» 222 > 31 


» Conjunctira 




> Conjunctive 


» 233 . 3 « 


Entzündungserscheiuuhgen 


» Entzungerscheinungen 


» - . 8 ■ 


Peritonaeum 




» Peritomaemum 


» 249, » 3 ■ 


Lobulus 




» Loblus 


»268,» 2 » 


Menstruation 




» Munstruation 


• 281,» 7 . 
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» 282 » 28 - 
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» Femurs 
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